15° PROCESSO SELETIVO PARA RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL EM SAUDE DA
FAMILIA EDITAL N° 001/2018

(Coédigo 006)

CONHECIMENTOS BASICOS DE LINGUA PORTUGUESA (QUESTOES DE 01 A 05)
Questao 01 (Peso 1)
De acordo com a norma culta, a alternativa que contém a correta colocagao pronominal é

A) Nao diga-me isso!

B) Me vacinei ontem.

C) Amanha entregarei-lhe o exame.

D) Ontem, me consultei com o médico.

E) O médico que Ihe prescreveu o remédio chama-se Antonio.

Questao 02 (Peso 2)

Ja dez horas e a coleta dos exames ainda nao

A alternativa que preenche, correta e sequencialmente, as lacunas do trecho acima é

A) deu / foi feita

B) deram [/ foi feita

C) deu / foram feitas
D) deram / foram feitos
E) deram / foram feitas

Questéo 03 (Peso 2)

Considerando a regéncia do verbo assistir, e a forma que substitui os trechos destacados na segunda
coluna de acordo com a norma culta, numere a segunda coluna de acordo com a primeira.

(1) o assiste ( ) O médico assiste o doente.
(2) Ihe assiste ( ) O médico assiste ao doente.
() Nao assiste ao acompanhante esse direito.

A alternativa que contém a sequéncia correta, de cima para baixo, é

A) 112
B) 121
C)122
D)212
E)221

Leia o texto a seguir para responder a questao 04.

Yo HOVE cHuvA,
CHOVE SEM g,
PARAR...
CHOVE CHUVA-A-A,
E PELXA A AGUA
PARAR!

Fonte: Google Imagens (2018)

Questéo 04 (Peso 3)
O trecho “Chove chuva, chove [...]" apresenta a figura de linguagem denominada

A) elipse

B) anafora

C) zeugma

D) aliteracao
E) polissindeto

Realizagdo: FESF-SUS e Fundagdo CEFETBAHIA
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Questao 05 (Peso 2)

Considerando o correto uso do s ou z para grafia correta das palavras de acordo com a norma culta,
numere a segunda coluna de acordo com a primeira.

(1) s () Ali_ar (verbo)
2 z () Desli_ar
() Anali_ar
() Surpre_a
() Autori_ar
A alternativa que contém a sequéncia correta, de cima para baixo, é
A)12112
B)11222
C)12211
D)22112
E)21221

CONHECIMENTOS BASICOS DE INFORMATICA (QUESTOES DE 06 A 10)

Analise as figuras 1 e 2 para responder a questao 06.

Figura 1 Figura 2
A B C D
Feminino
2 Género
37 35 3 Faixa etdria Feminimo | Masculino
’ 4 Menor que 5 anos 35 43
5 Entre 5 e 10 anos a9 75
i Entre 11 e 15 anos 83 64
/ 69 7 Entre 16 e 18 anos 37 39
83 D | Somatério 224 221

Tu R wa)

= Menor que 5 anos ~ Entre 5 e 10 anos

Entre 11 e 15 anos = Entre 16 e 18 anos

Fonte: Elaboragéao prépria (2018)
Questao 06 (Peso 3)

Para gerar o grafico de pizza apresentado na figura 1, considerando a distribui¢do dos individuos do
género feminino por faixa etaria no Excel 2007, a partir dos dados apresentados na planilha contida na
figura 2 é necessario clicar na célula ____, pressionar a tecla , pressionar a seta
para a e, em seguida, pressionar a seta para baixo vezes.

A alternativa que preenche, correta e sequencialmente, as lacunas do trecho acima é

A) B4 | Shift / uma vez / direita / trés vezes

B) C4 / Ctrl  uma vez / direita / cinco vezes

C) B3/ Ctrl / uma vez / direita | quatro vezes

D) B4 / Shift | duas vezes / direita I quatro vezes
E) B3/ Ctrl / duas vezes | esquerda / cinco vezes

Questao 07 (Peso 1)

Astrogildo estava digitando um texto no Word 2007 e, por engano, apagou um trecho importante. Para
que ele ndo tenha que digitar novamente, uma forma de recuperar o trecho é apertando,
simultaneamente, as teclas e

A alternativa que preenche, correta e sequencialmente, as lacunas do trecho acima é

A) Ctrl I D
B) Ctrl /R
C) Ctrl/ Z
D) Shift/ R
E) Shift/ Z

Realizagao: FESF-SUS e Fundagdo CEFETBAHIA
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Questao 08 (Peso 2)

Para inserir uma marca d’agua em um texto digitado no Word 2007, deve-se clicar, na barra de
ferramentas, na aba

A) Inserir

B) Design

C) Exibigéo

D) Formatar

E) Layout da Pagina

Questao 09 (Peso 2)

No PowerPoint 2007, para editar o cabecalho ou rodapé do slide, basta clicar na opcgao
, ha aba . As informagbes serdo exibidas na parte superior ou
inferior de cada pagina impressa.

A alternativa que preenche, correta e sequencialmente, as lacunas do trecho acima é

A) Forma / Inserir

B) Modelos / Inserir

C) Organizar tudo / Exibir

D) Cabegalho e Rodapé / Inserir
E) Cabegalho e Rodapé / Layout

Questéo 10 (Peso 2)

No Word 2007, para restringir o acesso a um documento, pode-se utilizar senha. Para colocar senha
em um documento, deve-se clicar na opg¢ao , ha aba

A alternativa que preenche, correta e sequencialmente, as lacunas do trecho acima é

A) Hiperlink / Inserir

B) Restringir Edigéo / Inserir

C) Bloquear Acesso / Reviséo

D) Protegdo Documento / Inserir
E) Proteger Documento / Reviséo

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS DO PROGRAMA DE RESIDENCIA (QUESTOES DE 11 A 25)

Questéo 11 (Peso 1)

Segundo a Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, a execucéo de agdes de vigilancia epidemioldgica
esta incluida no campo de atuagéo do Sistema Unico de Saude, constituindo-se de “um conjunto de
acbes que proporcionam o conhecimento, a detecgdo ou prevencao de qualquer mudanca nos fatores
determinantes e condicionantes de saude individual ou coletiva, com a finalidade de recomendar e
adotar as medidas de prevencao e controle das doengas ou agravos” (BRASIL, 1990, p. 3). Sobre a
vigilancia epidemioldgica, é correto afirmar que

A) os dados de morbidade permitem a deteccéo imediata ou precoce de problemas sanitarios, sendo
os dados mais utilizados em vigilancia epidemiolégica.

B) as competéncias de cada ente federado abarcam todo o espectro das fung¢des de vigilancia
epidemioldgica, cabendo ao nivel nacional as agbes executivas.

C) o cumprimento das funcgbes de vigilancia epidemioldgica independe da disponibilidade de dados
para subsidiar o processo de produgao de informagao para a agao.

D) os dados de morbidade s&o de fundamental importédncia como indicadores da gravidade do
fendmeno vigiado, sendo obtidos a partir das declaragdes de 6bitos.

E) as doengas de notificagdo compulsoéria sdo estabelecidas pelo Ministério da Saude entre as
consideradas de maior relevancia sanitaria para o pais, sem participacédo de estados e municipios.

Questao 12 (Peso 1)

O planejamento e a programacéao local em saude (PPLS) é uma proposta de
planejamento, que permite a entre os diversos participantes interessados, com
capacidade de agir em uma determinada sobre os problemas e agbes de
promogao, prevengao e recuperacao dirigidas para a sua ou controle.

A alternativa que preenche, correta e sequencialmente, as lacunas do trecho acima é

A) pedagdgica / conciliagao / area geografica / ampliacao

B) burocratica / negociagao / situagédo de saude / redugao

C) pedagdgica / hierarquizagao / comunidade / diminui¢ao

D) metodoldgica I negociagéo / situacao de saude / reducao
E) metodoldgica / hierarquizacao / area geografica / ampliagao

Realizagdo: FESF-SUS e Fundagdo CEFETBAHIA
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Questao 13 (Peso 2)

“A Estratégia Saude da Familia (ESF), eixo estruturante da Atenc¢édo Basica a Saude, concebe a familia
de forma integral e sistémica, como espacgo de desenvolvimento individual e grupal, dindmico e passivel
de crises, inseparavel de seu contexto de relagdes sociais no territério em que vive” (BRASIL, 2013, p.
65).

Considerando as dimensdes do territério e a familia enquanto objeto de intervengdo da Estratégia
Saude da Familia, analise as assertivas e identifique com V as verdadeiras e com F as falsas.

() Existem diversas concepgdes de territorio e a mais utilizada no trabalho com Saude da Familia
€ de que é uma delimitagao espacial de uma area.

( ) Considerando-se o foco na familia, € fundamental uma abordagem que vai além das
dificuldades e de solugdes previamente estabelecidas.

() O fterritério possui dimensbes objetivas e subjetivas. As dimensbdes objetivas sé&o
representadas pelas relagdes estabelecidas pelos atores sociais com seu territério.

A alternativa que contém a sequéncia correta, de cima para baixo, é

A) FVV
B) FVF
C)FFV
D)VFV
E)VVF

Questao 14 (Peso 2)

“Atencao Basica € o conjunto de agbes de saude individuais, familiares e coletivas que envolvem
promogéao, prevencgao, protecdo, diagndstico, tratamento, reabilitacdo, redugcdo de danos, cuidados
paliativos e vigilancia em saude, desenvolvida por meio de praticas de cuidado integrado e gestao
qualificada, realizada com equipe multiprofissional e dirigida a populagdo em territorio definido, sobre
as quais as equipes assumem responsabilidade sanitaria” (BRASIL, 2017, p. 2). Considerando a
Politica Nacional de Atencdo Basica (PNAB), analise as assertivas e identifique com V as verdadeiras
e com F as falsas.

() A PNAB tem na Saude da Familia sua estratégia prioritaria para expansao e consolidagdo da
Atencgao Basica, sendo reconhecidas outras estratégias de Atencao Basica.

( ) A universalidade, uma das diretrizes da Atengédo Basica, compreende a oferta do cuidado,
reconhecendo as diferencas e de acordo com as necessidades das pessoas.

( ) Avresolutividade é uma das diretrizes da atengéo basica e pressupode a continuidade da relagao
de cuidado com construgéo de vinculo e responsabilizagao entre profissionais e usuarios.

A alternativa que contém a sequéncia correta, de cima para baixo, é

A) FVV
B) FFV
C)VFF
D)VFV
E)VVF

Questéo 15 (Peso 1)

“O apoio matricial, um arranjo preconizado para o trabalho compartilhado, traz em sua estruturacédo a
potencialidade de reduzir a fragmentagédo da atencdo e de promover a constituigdo de uma rede de
cuidados que aumente a qualidade e a resolutividade das a¢des em saude” (BRASIL, 2014, p. 62).
Sobre o apoio matricial do Nucleo Ampliado de Saude da Familia e Atengao Basica (NASF-AB), é
correto afirmar que

A) na proposta do apoio matricial, a equipe de Atencdo Basica (AB) vai planejar intervencdées no
territorio (individuais ou coletivas) e convocar o NASF-AB para ajudar na execugéo.

B) todos os espacos de encontro entre NASF-AB e Equipes de AB tém potencialidade para o exercicio
da educacgdo permanente dos profissionais das duas equipes.

C) a materializagdo do apoio matricial se da nas reuniées de matriciamento entre NASF-AB e Equipe
de AB, onde ocorre discussao de casos ou temas entre os profissionais dessas equipes.

D) com a atuagao na légica do apoio matricial, em situagées em que ocorrem intervengdes especificas
do NASF-AB, nao precisa ocorrer o compartilhamento/colaboragao entre as equipes.

E) para ocorrer o matriciamento, o NASF-AB, inicialmente, identifica as necessidades e demandas da
populagao e do territério adscritos e, posteriormente, agenda uma reunido com a equipe de AB.

Realizagdo: FESF-SUS e Fundagdo CEFETBAHIA
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Questao 16 (Peso 1)

O Projeto Terapéutico Singular (PTS) € uma ferramenta que viabiliza o dialogo interativo entre os
profissionais da Atencédo Basica, permitindo o compartihamento de casos e o acompanhamento
longitudinal de responsabilidade destas equipes (BRASIL, 2011). A respeito do PTS, é correto afirmar
que

A) é uma ferramenta, considerada como proposta de agdo, que nao deve ser utilizada com familias ou
grupos especificos, mas apenas com individuos, possibilitando tragar um plano terapéutico.

B) pode criar um espago para a efetivagdo da clinica ampliada e de uma pratica de cuidado nao
segmentada ou isoladamente desenvolvida pelo profissional, extinguindo, assim, a referéncia e a
contrarreferéncia.

C) na construgdo do PTS, os profissionais de saude devem escutar as demandas dos usuarios de
maneira qualificada e estabelecer vinculos, o que torna dispensavel a participagdo dos usuarios no
processo de planejamento das agdes.

D) o PTS tem foco no cuidado a saude dos individuos, sendo uma ferramenta estritamente para auxiliar
a pratica do cuidado, que objetiva acdes preventivas e curativas as doencas a partir do
compartilhamento de saberes e praticas entre os profissionais.

E) cada profissional contribui com os saberes de sua formagdo, na troca de experiéncias, no
compartiihamento de ideias e no aprendizado com o olhar do outro, proporcionando que a
complementaridade dos saberes contribua para uma assisténcia resolutiva.

Questao 17 (Peso 1)

“Ampliar e compartilhar a clinica é construir processos de saude nas relagdes entre servigos e a
comunidade de forma conjunta, participativa, negociada” (BRASIL, 2009, p. 11). A respeito da clinica
ampliada, analise as assertivas e identifique com V as verdadeiras e com F as falsas.

() Os profissionais devem centrar sua atuacdo em procedimentos e diagndsticos.

( ) A comunicagao na equipe e entre equipes deve privilegiar arranjos transversais.

() A proposta da clinica ampliada engloba a construgdo compartilhada de diagndsticos e
terapéuticas.

A alternativa que contém a sequéncia correta, de cima para baixo, é

A) FVV
B) FVF
C)VFF
D)VFV
E)VVF

Questao 18 (Peso 2)

Na saude publica, a avaliagdo tem como principal proposito dar suporte aos processos
no ambito do SUS. A “cultura avaliativa” envolve profissionais de saude, que
precisam estar prontos para avaliar e usar os no seu cotidiano de
trabalho; os usuarios, que precisam ser capazes de compreender como a avaliagdo traz
para si; os gestores, que devem conseguir usar a avaliagdo como

A alternativa que preenche, correta e sequencialmente, as lacunas do trecho acima é

A) executodrios / instrumentos avaliativos / prejuizos / forma de punicao

B) decisorios / resultados da avaliagado / beneficios / ferramenta de trabalho

C) decisorios / resultados da avaliagao / beneficios / ferramenta de cobranca

D) executdrios / resultados da avaliagéo / mudangas / ferramenta de trabalho

E) de planejamento / instrumentos avaliativos / mudancgas / ferramenta de cobranga

Questao 19 (Peso 2)

Existe um conjunto de Sistemas de Informagdo em Saude (SIS) nacionais de interesse a saude,
gerenciados pelo Ministério da Saude (MS) e disponibilizados por meio da base de dados do DATASUS
(NERI, 2016, p. 23). A respeito dos principais SIS, é correto afirmar que

A) o Sistema de Informacdo de Morbidade (SIM) utiliza a declaragéo de internagao hospitalar para a
coleta de dados.

B) o Sistema de Nascidos Vivos (SINASC) é uma importante ferramenta de gestdo na area da saude
da mulher e da crianga.

C) o Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricdo (SISVAN) visa monitorar os estabelecimentos de
produgéo de alimentos.

D) o Sistema e-SUS AB com PEC é um sistema simplificado, e fornece informacdes ao SISAB
diferentes daquelas com CDS.

E) o Sistema de Informagdo de Agravos de Notificagdo (SINAN) tem objetivos de gerar dados de
agravos de notificagdo nacional.

Realizagdo: FESF-SUS e Fundagdo CEFETBAHIA
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Questao 20 (Peso 3)

A respeito da Politica Nacional de Atencao Integral & Saude das Pessoas Privadas de Liberdade no
Sistema Prisional (PNAISP) e da Politica Nacional para a Populagdo em Situagdo de Rua, analise as
assertivas e identifique com V as verdadeiras e com F as falsas.

( ) A porta de entrada da Populagdo em Situagdo de Rua (PSR) no Sistema Unico de Saude
(SUS) se da por meio dos consultérios de rua.

( ) As agoes realizadas pelas Equipes de Saude no sistema prisional necessitam ser aprovadas
pelo Ministério Publico.

() A PNAISP obedece aos principios basilares do SUS da universaliza¢édo, do acesso a saude,
da integralidade da atencao e da equidade em saude.

( ) Um dos objetivos da Politica para PSR é criar meios de articulagdo entre o Sistema Unico de
Assisténcia Social e o0 SUS para qualificar a oferta de servigos.

A alternativa que contém a sequéncia correta, de cima para baixo, é

A) VEFV
B)VVFF
C)FVVF
D)FVFV
E)FFVV

Questéo 21 (Peso 3)

“As acgdes e 0s servigos para a Atencao Integral a Saude da Crianga sdo coordenados pela Atengao
Basica, a partir da avaliagéo do risco individual e coletivo, observadas as especificidades previstas para
criangas que necessitam de protecao especial’ (BRASIL, 2018, p. 113). Considerando o cuidado a
crianga no dmbito da Atencdo Primaria a Saude (APS), é correto afirmar que

A) o atraso vacinal deve ser visto como um indicativo de dificuldades de acesso ou outras situacdes de
vulnerabilidade enfrentadas pela familia.

B) as agbes do Programa Saude na Escola (PSE) desenvolvidas pelas equipes das Unidades Basicas
de Saude destinam-se aos escolares.

C) o acesso a saude bucal deve ter inicio no periodo pré-escolar e sera incorporado no
acompanhamento do crescimento e no desenvolvimento da crianga.

D) a educagdo em saude é a maneira mais eficiente de evitar diversas doencgas imunopreveniveis,
como a variola, a poliomielite/paralisia infantil, sarampo, tuberculose, entre outras.

E) em situagbes em que a crianga tem necessidade de suporte de pediatra, a Equipe de Saude da
Familia faz o encaminhamento e se desresponsabiliza pelo acompanhamento da crianga.

Questao 22 (Peso 3)

“A expectativa de vida em 2016, para ambos os sexos, aumentou para 75,72 anos, sendo 79,31 anos
para a mulher e 72,18 para o homem. Esse crescimento representa uma importante conquista social e
resulta da melhoria das condigdes de vida, com ampliagdo do acesso a servigos médicos preventivos
e curativos, avancgo da tecnologia médica, ampliacédo da cobertura de saneamento basico, aumento da
escolaridade e da renda, entre outros determinantes” (BRASIL, 2018). A respeito da salde da pessoa
idosa, analise as assertivas e identifique com V as verdadeiras e com F as falsas.

( ) O envelhecimento sustentavel e a atengcido hierarquizada a saiude da pessoa idosa sio
algumas das principais diretrizes da Politica Nacional de Saude da Populacao Idosa.

() A suspeita ou confirmagcdo de violéncia praticada contra idosos deve ser notificada
compulsoriamente pelos servigos de saude publicos e privados a autoridade sanitaria.

() A Atencgao Basica apresenta-se como ordenadora do cuidado a saude da populagao idosa,
devendo considerar as especificidades desse grupo a partir de sua capacidade funcional.

( ) A populagao idosa caracteriza-se pela tripla carga de doengas com predominio das condi¢ées
cronicas, condigbes agudas decorrentes de causas externas e agudizagdes de condi¢des
cronicas.

A alternativa que contém a sequéncia correta, de cima para baixo, é

A)VFFV
B) VVFV
C)FVVV
D)FVVF
E)FFVV

Realizagdo: FESF-SUS e Fundagdo CEFETBAHIA
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Questao 23 (Peso 3)

As mulheres frequentam os servicos de saude para o seu proprio atendimento, mas sobretudo,
acompanhando criangas e outros familiares, pessoas idosas, com deficiéncia, vizinhos, amigos. A
respeito da saude da mulher, analise as assertivas e identifique com V as verdadeiras e com F as
falsas.

( ) A Politica Nacional de Atengao Integral a Saude da Mulher (PNAISM) tem como principal linha
de atuacéo a fungao reprodutiva e a saude materna.

() A vulnerabilidade feminina frente a certas doencas e causas de morte esta mais relacionada
com a situacao de discriminagéo na sociedade do que com fatores bioldgicos.

( ) Intensa medicalizagao, intervengbes desnecessarias e potencialmente iatrogénicas, e pratica
abusiva da cesariana ainda sao frequentes na atencéo ao parto € nascimento.

A alternativa que contém a sequéncia correta, de cima para baixo, é

A)VFF
B) VFV
C)VVF
D)FVV
E)FVF

Questéo 24 (Peso 3)

A Politica Nacional de Saude da pessoa com deficiéncia “[...] caracteriza-se por reconhecer a
necessidade de implementar o processo de respostas as complexas questdes que envolvem a atengao
a saude das pessoas com deficiéncia no Brasil” (BRASIL, 2010, p. 7). Em relagdo ao processo saude-
doenca e cuidado das pessoas com deficiéncia na atengéo primaria a saude (APS), é correto afirmar
que

A) dentre as principais causas que levam a deficiéncia estdo as hereditarias ou congénitas, que nao
sdo evitaveis.

B) as equipes de reabilitagdo devem desenvolver seu trabalho sem precisar envolver as unidades
basicas de saude.

C) a atencéao integral a saude das pessoas com deficiéncia nao inclui agcdes voltadas para saude sexual
e reprodutiva.

D) ao trabalhar com areas territorializadas, a APS capilariza o cuidado a saude e ao adoecimento das
pessoas com deficiéncia.

E) as deficiéncias, que sao consequéncia de doencas transmissiveis, sdo evitaveis com uso de
medicamentos apropriados.

Questao 25 (Peso 2)

“A construgdo de equidade racial em saude para a populagdo negra € um compromisso firmado pelo
Ministério da Saude na portaria 992/2009, que instituiu a Politica Nacional de Saude Integral para a
Populagéo Negra” (BATISTA; WERNECK; LOPES, 2012, p. 9). Sobre a Politica Nacional de Saude
Integral da Populagdo Negra (PNSIPN) e a saude da populagéo negra, € correto afirmar que

A) devido ao racismo institucional, ndo é possivel ter indicadores de saude que avaliem o impacto do
racismo na saude da populagao negra.

B) o risco de uma crianga preta ou parda morrer antes dos cinco anos por causas infecciosas e
parasitarias € menor do que o de uma crianga branca.

C) a pobreza, o baixo nivel de renda e a escolaridade sao iniquidades a que a populagédo negra esta
exposta que interferem no seu processo saude-doenga.

D) a definicdo da origem étnica-racial nos sistemas de informagéo ndo se faz necesséria, tendo em
vista que politicas gerais sdo capazes de dirimir iniquidades.

E) na PNSIPN, ainda ndo ha o reconhecimento do racismo, das desigualdades étnico-raciais e do
racismo institucional como determinantes sociais e condi¢ées de saude.

Realizagdo: FESF-SUS e Fundagdo CEFETBAHIA
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CONHECIMENTOS BASICOS DA GRADUAGAO (QUESTOES DE 26 A 40)
Questao 26 (Peso 1)

O processo de avaliagdo na area da saude contribui de forma inequivoca para a organizagdo da
atencdo a saude em suas multiplas dimensdes, desde o planejamento adequado e a alocagao racional
dos recursos para implementar as a¢des até o monitoramento por parte da gestdo e a mudanca de
rumos, caso necessario. Muitos sdo os atributos a serem observados quando da avaliagdo de
programas e servigos de saude (SERAPIONE et al, 2013, p. 533).

Em relagdo ao processo de avaliagdo de programas e servigos de saude, € correto afirmar que

A) a “acessibilidade”, neste caso, se refere a extensao na qual um programa alcanga a sua populagéo-
alvo.

B) a “equidade” se refere, neste contexto, a distribuicdo dos servigos de acordo com as necessidades
da populagao.

C) a “aceitabilidade” diz respeito ao suprimento de numero suficiente de servicos com relagdo as
necessidades e a demanda.

D) a “adequacao” se trata da oferta de servigos que dialoguem com as normas culturais, e com as
expectativas dos usuarios em potencial.

E) a “cobertura” diz respeito a extensdo na qual os arranjos estruturais e organizacionais de um
programa facilitam a participagao dos usuarios.

Questéo 27 (Peso 1)

O Sistema Unico de Saude (SUS) tem a sua estrutura e organizagdo bem definidas por meio de
principios e diretrizes que devem nortear toda a construgédo das politicas publicas de saude no Brasil,
bem como a operacionalizagéo do sistema em si e as agdes realizadas em seu d&mbito (BRASIL, 1990).

Em relacdo aos principios do SUS, analise as assertivas e identifique com V as verdadeiras e com F
as falsas.

() A organizagdo dos servigos publicos de saude deve se estruturar de forma a viabilizar a
duplicidade de meios para fins idénticos.

() O direito a informagéao sobre o estado de saude as pessoas assistidas € um principio do SUS
e deve ser garantido no cotidiano dos servicos de saude.

( ) A resolutividade do sistema de saude frente as demandas que se apresentam deve ser
premissa dos servicos em todos os niveis de assisténcia.

() A centralizagdo politico-administrativa do SUS deve ser garantida, considerando a
hierarquizagao da rede proposta pelo Ministério da Saude.

A alternativa que contém a sequéncia correta, de cima para baixo, é

A)FVVF
B) FVFV
C)FFVV
D)VVFF
E)VFFV

Questao 28 (Peso 2)

A complexa operacionalizagdo do Sistema Unico de Saude (SUS) demanda um alto nivel de
organizacgéo, que contemple toda a estrutura do sistema. Dessa forma, o SUS se organiza a partir de
ferramentas de planejamento e gestdo, além das pactuacbes e articulagdes feitas entre os entes
federativos, a fim de garantir o seu funcionamento pleno e, assim, cumprir com seus objetivos de
maneira efetiva (BRASIL, 2011).

Sobre os aspectos que envolvem a estrutura e a organizagéo da atengéo a saude no Brasil, é correto
afirmar que

A) o “Contrato Organizativo de Agao Publica de Saude” tem a finalidade de garantir a autonomia dos
entes federativos que compdem uma regiao de saude.

B) os servigos de atencdo hospitalar e os ambulatoriais especializados s&o considerados “Portas de
Entrada” e referenciam os de menor densidade tecnoldgica.

C) no conjunto de informagdes que compdem o “Mapa da Saude” sdo excluidas aquelas referentes as
acgdes e servicos de saude ofertados pela iniciativa privada.

D) os servicos e a¢des de saude que compdem a “Rede de Atengéo a Saude” séo articulados em niveis de
complexidade decrescente, respeitando a hierarquia do sistema.

E) as chamadas “Regides de Saude” sdo constituidas por municipios limitrofes para integrar a
organizacédo, o planejamento e a execucéo de acdes e servigos de saude.
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Questao 29 (Peso 1)

As agdes de vigilancia sanitaria estdo incluidas no campo de atuagéo do Sistema Unico de Saude
(SUS). Tais agdes se referem aquelas capazes de eliminar, diminuir ou prevenir riscos a saude,
intervindo nos problemas sanitarios diversos (BRASIL, 1990).

Em relacdo a Vigilancia Sanitaria e suas respectivas agdes, € correto afirmar que

A) a Unido pode executar tais agdes em circunstancias especiais, que venham a escapar do controle
da direcao estadual do SUS.

B) tais acdes devem ser executadas pelos Municipios e, dessa forma, os Estados podem coordenar,
mas nao executa-las propriamente.

C) embora tais agdes interfiram no controle de bens de consumo, a Vigilancia Sanitaria ndo tem poder
para intervir na prestacao de servigos.

D) se relacionam ao controle de bens de consumo que possam interferir na saude, mas ndo fiscalizam
as etapas referentes a produgao de tais produtos.

E) quando tais agbes sdo executadas em portos, aeroportos e fronteiras fogem, nesses casos, as
atribuicdes do SUS, sendo assumidas por outros 6rgaos federais.

Questao 30 (Peso 2)

O chamado Pacto pela Saude é o objeto tratado pela Portaria n°® 399, de 22 de fevereiro de 2006. Tal
portaria foi divulgada, sobretudo com o objetivo de contribuir para a consolidagdo do Sistema Unico de
Saude (SUS) e traz as diretrizes operacionais dos seus trés componentes: o Pacto pela Vida, o Pacto
em Defesa do SUS e o Pacto de Gestao do SUS (BRASIL, 2006).

Em relacdo ao Pacto pela Vida, analise as assertivas e identifique com V as verdadeiras e com F as
falsas.

( ) Dentre as prioridades pactuadas, o controle das doencgas crénicas nao-transmissiveis ocupa
lugar de destaque pela relevancia epidemioldgica.

() O fortalecimento da Atencado Basica se constitui numa das prioridades deste Pacto e para tal,
a Estratégia Saude da Familia é a estratégia recomendada.

() Oscompromissos sanitarios previstos neste pacto resultaram da analise da situagédo de saude
do pais e das prioridades definidas pelos Governos Federal, Estaduais e Municipais.

( ) O Ministério da Saude preconiza que Estados e Municipios busquem atingir as metas
referentes a este pacto individualmente, a fim de garantir o recebimento de recursos da Uniao.

A alternativa que contém a sequéncia correta, de cima para baixo, é

A)FFVV
B) FVVF
C)FVFV
D)VVFF
E)VFFV

Questao 31 (Peso 2)

A Vigilancia em Saude se constitui em uma das mais importantes atribuicées do Sistema Unico de
Saude (SUS). Por meio de suas agdes de controle, podem ser planejadas e implementadas as medidas
de saude publica que visam nao somente a protegdo e a promogao de saude da populagdo, mas
também, aquelas voltadas para a prevengao e controle de riscos, agravos e doengas (BRASIL, 2018).

Em relagéo a Vigilancia em Saude, analise as assertivas e identifique com V as verdadeiras e com F
as falsas.

() As acbes de vigilancia em saude devem dialogar com as necessidades locais, a fim de
qualificar a atuagao dos profissionais em todos os niveis de atengao.

() Aorganizagéo das acdes de vigilancia em saude pressupde, necessariamente, a existéncia de
estratégias que fortalecam a articulagcéo entre as diversas vigilancias.

( ) Embora a analise da situagdo de saude seja importante para as a¢des de vigilancia em saude,
tem papel secundario quando se trata do planejamento de saude em si.

() A participagdo da comunidade nao é relevante no caso das agdes de vigilancia em saude, por
se tratarem de conhecimento técnico especifico dos profissionais da saude.

A alternativa que contém a sequéncia correta, de cima para baixo, é

A) FVFV
B) FFVV
C)VFFV
D)VVFF
E)VFVF
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Questao 32 (Peso 3)

O Projeto de Expansao e Consolidacao da Estratégia Saude da Familia (PROESF) foi langado em 2003
pelo Ministério da saiude com o objetivo de fortalecer a Atencdo Basica a Saude no Brasil,
especialmente nos municipios de grande porte. Dessa forma, a Estratégia Saude da Familia (ESF)
emerge como modelo prioritario para reorganizar e reordenar as a¢des da Atencdo Basica no ambito
do Sistema Unico de Saude (SUS) (BRASIL, 2003).

Em relagdo ao PROESF, é correto afirmar que

A) teve a sua criagdo motivada, sobretudo, pelo desafio encontrado para a expansdo da ESF em
municipios com mais de 300 mil habitantes.

B) ratificou a importancia do investimento em recursos humanos, buscando fortalecer os modelos
tradicionais centrados na abordagem de doengas.

C) reafirmou as diretrizes operacionais do SUS, ao avancar com o processo de centralizagdo,
considerando ser esta uma iniciativa do Governo Federal.

D) contribuiu para a estruturagéo e implementagédo de metodologias e instrumentos de monitoramento
e avaliagcdo de processo e desempenho no ambito do SUS.

E) viabilizou os recursos para a estruturacdo das Equipes e Unidades de Saude da Familia,
contribuindo para uma redugéo da resolubilidade do sistema de saude.

Questéo 33 (Peso 3)

O e-SUS Atencéao Basica (e-SUS AB) se constitui em uma estratégia do Ministério da Saude que tem
por objetivo reestruturar as informagdes pertinentes a Atencédo Primaria a Saude, informatizando as
Unidades Basicas de Saude (UBS). Ao qualificar a gestéo da informagdo no ambito do Sistema Unico
de Saude (SUS), o e-SUS AB contribui, consequentemente, para um incremento na qualidade do
cuidado que é ofertado aos usuarios do sistema (BRASIL, 2018).

Em relagdo ao e-SUS AB, analise as assertivas e identifique com V as verdadeiras e com F as falsas.

() A estratégia e-SUS AB possibilita que as unidades utilizem o sistema mesmo sem acesso a
internet, o que facilita a rotina diaria das equipes de saude.

() No casode uma UBS nao possuir infraestrutura de informatica adequada, € possivel registrar
as informagdes em fichas de papel e depois digita-las no sistema.

() Asinformagdes do e-SUS AB alimentam o Sistema de Informagao da Atengao Basica (SIAB),
que substituiu o Sistema de Informagao em Saude para a Atencao Basica (SISAB).

( ) O e-SUS AB contribui para a organizagdo das agendas dos profissionais, embora ndo seja
capaz de fornecer informagdes individualizadas de cada um dos usuarios da unidade.

A alternativa que contém a sequéncia correta, de cima para baixo, é

A)VFVF
B)VVFF
C)VFFV
D)FFVV
E)FVFV

Questao 34 (Peso 1)

Uma gestao qualificada dos servicos de saude demanda, para além dos conhecimentos técnico-
gerenciais necessarios, um dialogo préximo com os principios e diretrizes do Sistema Unico de Saude
(SUS), que devem balizar e nortear todos os processos (RAMOS; GRIGOLETTO, 2012).

Em relagdo aos aspectos que envolvem a gestdo dos servicos de saude, analise as assertivas e
identifique com V as verdadeiras e com F as falsas.

() A gestado dos servigos de saude deve implementar estratégias que estimulem a autonomia e
oportunizem o protagonismo dos usuarios.

( ) O exercicio da gestdo de servigos de saude deve aproximar o dialogo das ag¢des de natureza
assistenciais e clinicas aquelas educativas e gerenciais.

() Os processos de trabalho devem ser conduzidos pelo gestor, primando pela verticalidade
gerencial, tendo em vista a hierarquia presente nos servi¢os de saude.

( ) Os aspectos relacionados a humanizagéo do cuidado sdo de responsabilidade das equipes,
afastando o gestor das dimensdes subjetivas envolvidas nas agbes de atengéo a saude.

A alternativa que contém a sequéncia correta, de cima para baixo, é

A)FFVV
B) FVVF
C)VFVF
D)VFFV
E)VVFF
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Questao 35 (Peso 3)

As chamadas Praticas Integrativas e Complementares (PIC) foram incorporadas oficialmente ao
Sistema Unico de Saude (SUS) por meio da Politica Nacional de Praticas Integrativas e
Complementares (PNPIC). Tal iniciativa partiu, sobretudo, da necessidade de normatizacdo das
experiéncias existentes pelo pais e contempla diversas propostas terapéuticas que contribuem para a
integralidade do cuidado ofertado aos usuarios no ambito do SUS (BRASIL, 2015).

Em relagéo as PIC no dmbito do SUS, é correto afirmar que

A) as terapias que compdem as PIC devem ser realizadas pelo profissional médico, com formacgéo
especifica na respectiva técnica.

B) embora haja um estimulo para a inser¢gdo das PIC, a legislagdo n&o garante mecanismos de
financiamento para as iniciativas existentes.

C) a insercao e implementacdo das PIC deve, necessariamente, considerar as metodologias
participativas e o saber popular e tradicional.

D) séo dispensaveis as normas técnicas e operacionais para a implantagédo de tais abordagens, tendo
em vista que sao consideradas técnicas alternativas.

E) o incentivo a inser¢do das PIC no SUS deve ocorrer em todos os niveis de atengéo, sobretudo na
atencao especializada, pela especificidade desse conteudo.

Questéo 36 (Peso 3)

A estratégia Consultério na Rua surgiu no ambito do Sistema Unico de Satde (SUS) em 2011, com o
objetivo primordial de ofertar agdes de saude de maneira oportuna as pessoas em situagdo de rua e,
portanto, que vivem num cenario de riscos e vulnerabilidades diversas. Dessa forma, buscou-se
contemplar tal grupo populacional com agdes de saude, considerando as especificidades de suas
demandas (BRASIL, 2011).

Em relacdo a estratégia Consultério na Rua, analise as assertivas e identifique com V as verdadeiras
e com F as falsas.

() Asequipes dos Consultérios de Rua compdem a Rede de Atengéo Psicossocial e desenvolvem
acdes de Atencao Basica.

() As equipes dos Consultérios de Rua podem ser matriciadas pelos Nucleos de Apoio a Saude
da Familia que atuam no territério onde sao realizadas as agodes.

( ) Considerando o seu carater itinerante, é proibida a utilizagdo de instalagbes das Unidades
Basicas de Saude do territério por parte das equipes dos Consultérios de Rua.

( ) Os Agentes Comunitarios de Saude compdem as equipes de saude da familia em seus
territérios, sendo proibida a inser¢ao desses profissionais nas agdes dos Consultérios de Rua.

A alternativa que contém a sequéncia correta, de cima para baixo, é

A)FVVF
B) FFVV
C)VVFF
D)VFFV
E)VFVF

Questéo 37 (Peso 2)

A Portaria n° 1.459, de 24 de junho de 2011, instituiu a Rede Cegonha no ambito do Sistema Unico de
Saude (SUS). Tal estratégia tem o intuito de estruturar e organizar a atengao a saude materno-infantil
no pais, realizando o acompanhamento desde o planejamento reprodutivo, passando pela gestagao,
parto e puerpério, além de contemplar as criangas em seu direito a um nascimento seguro e
crescimento e desenvolvimento saudaveis (BRASIL, 2011).

Em relagédo ao funcionamento da Rede Cegonha, é correto afirmar que

A) os municipios que ndo contam com servicos préprios de aten¢do ao parto e nascimento ficam
impossibilitados de aderir 8 Rede Cegonha.

B) a presenca de acompanhante durante o acolhimento e o trabalho de parto, parto e pos-parto
imediato esta condicionada a permissao da equipe de saude.

C) se trata de uma responsabilidade exclusiva da gestdo municipal de saude, na medida em que a
gestao estadual possui outras atribui¢cdes pertinentes ao SUS.

D) as estratégias de comunicagdo social e programas educativos relacionados a saude sexual e a
saude reprodutiva compdem o escopo de agdes da Rede Cegonha.

E) é preconizado que o acompanhamento da puérpera e da crianga na atencao bdasica com visita
domiciliar ocorra no primeiro més apés a realizagao do parto e nascimento.

Realizagdo: FESF-SUS e Fundagdo CEFETBAHIA
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Questao 38 (Peso 3)

O Melhor em Casa se constitui numa iniciativa do Ministério da Saude que tem por finalidade ofertar
cuidados em saude através de atengédo domiciliar aos usuarios do Sistema Unico de Saude (SUS), que
possuam dificuldades temporarias ou permanentes de sair de casa (BRASIL, 2018).

Em relagdo ao Melhor em Casa, é correto afirmar que

A) a responsabilidade por tais atendimentos domiciliares deve ser assumida pelos profissionais que
compdem as Equipes de Saude da Familia.

B) os profissionais devem priorizar as agdes de tratamento de doencas e reabilitagéo, considerando o
perfil de usuarios acompanhados em domicilio.

C) os profissionais que realizam os atendimentos devem trabalhar, no maximo, 20 horas semanais,
devido as condigbes insalubres em que atuam.

D) a continuidade do cuidado ofertado aos usuarios deve ser garantida em domicilio, considerando que
as agdes ocorrem dissociadas da Rede de Atengao a Saude.

E) as equipes multidisciplinares devem ser formadas, prioritariamente, por médicos, enfermeiros,
técnicos em enfermagem, e fisioterapeuta ou assistente social.

Questao 39 (Peso 2)

O Programa Nacional Telessaude Brasil Redes foi instituido pelo Ministério da Saude com o intuito de
apoiar a consolidagéo das chamadas Redes de Atencdo a Satide no ambito do Sistema Unico de Saude
(SUS). Dessa forma, por meio de agdes de apoio a atengédo a saude e de educagédo permanente
voltadas para as equipes de atencao basica, busca-se qualificar a oferta de cuidado aos usuarios do
sistema (BRASIL, 2015).

Em relagdo ao Programa Nacional Telessaude Brasil Redes, analise as assertivas e identifique com V
as verdadeiras e com F as falsas.

( ) Embora os Nucleos Telessaude nao sejam integrados as Centrais de Regulagéo, o programa
pode qualificar o acesso dos usuarios aos servigos especializados.

() As acgbes do programa devem ocorrer, prioritariamente, em carater presencial e as Equipes de
Atencgao Basica podem solucionar possiveis duvidas por meio de plataforma online.

( ) O Telessaude pode ser considerado uma ferramenta de articulagéo entre a Atencéo Basica e
a Atengéao especializada, contribuindo para fortalecer as Redes de Atencao a Saude.

( ) O chamado telediagnéstico contribui para ampliar 0 acesso a exames a populagdes que vivem
em areas de dificil acesso ou regides onde ndo ha especialistas para laudar os exames.

A alternativa que contém a sequéncia correta, de cima para baixo, é

A)VVFF
B)VFFV
C)FFVV
D)FVFV
E)FVVF

Questao 40 (Peso 1)

Os indicadores epidemiolégicos de morbidade e mortalidade se constituem em medidas de saude
essenciais, fornecendo ndo somente informagdes para a construgdo de um diagndstico situacional de
saude da populagdo, mas também, os subsidios necessarios para tomada de decisdo mais assertiva.
Dessa forma, contribuem sobremaneira para qualificar as agbes da gestdo em saude em suas diversas
etapas (ROUQUAYROL et al, 2013, p. 25).

Em relagdo aos indicadores epidemiolégicos de morbidade e mortalidade, analise as assertivas e
identifique com V as verdadeiras e com F as falsas.

() O coeficiente de mortalidade geral mede a intensidade do risco de morrer que uma populagéo
tem, sem especificar as causas, sexo ou idade das pessoas que morreram.

() O coeficiente de mortalidade infantil mede o risco de morte para as criangas durante o primeiro
ano de vida e, habitualmente, é calculado na base de 1.000 nascidos vivos.

() O coeficiente de incidéncia contribui para o planejamento em saude, ao expressar o numero
absoluto de casos ou a frequéncia de determinada doenga na comunidade.

() O coeficiente de prevaléncia mede a “velocidade” com que novos casos de doenga sao
agregados ao contingente dos que adquiriram a doenga no passado e permanecem doentes.

A alternativa que contém a sequéncia correta, de cima para baixo, é

A)VVFF
B)VFVF
C)FVFV
D)FFVV
E)FVVF
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QUESTAO DISSERTATIVA (PESO 2)

INSTRUCOES

‘0

% A Folha de Questao Dissertativa é identificada através do seu nimero de inscricdo. Confira-o com
cuidado. Essa conferéncia é de sua inteira responsabilidade.

EM NENHUMA HIPOTESE, a Folha de Questéao Dissertativa SERA SUBSTITUIDA.
Preferencialmente, nao utilize letra de forma. Caso o faca, destaque as iniciais mailsculas.

Sua produgao textual, devera ter o minimo de 25 e o0 maximo de 35 linhas. Nao sera considerado o
texto escrito fora desse limite.

+ Desenvolva sua dissertagao no Caderno de Questdes, no espaco reservado ao Rascunho e, depois,
transcreva-a na Folha de Questao Dissertativa, usando caneta esferografica de tinta azul-escura
ou preta.

K/
0.0

K/
0.0

R/
0.0

A Questéo Dissertativa sera avaliada com base nos seguintes critérios:

Conteudo: 8,0 Pontos

- Abordagem técnica do tema.
- Sequéncia logica.

- Coeréncia dos argumentos.

Estrutura: 2,0 Pontos

- Estrutura de paragrafos.

- Adequacdao da linguagem.
- Ortografia.

- Pontuacgao.

- Concordancia.

- Regéncia.

Sera atribuida nota zero a Questao Dissertativa que
% fugir a proposta;

» estiver assinada;

nao estiver articulada verbalmente;

» estiver escrita a lapis ou de forma ilegivel;

» for apresentada em forma de verso ou tépicos.

.0

oo

K/
0.0

o

o

Tema da Questao Dissertativa

Considerando:

e 0s possiveis impactos que as mudangas de gestdo, com seus diferentes projetos de governo e
sociedade, podem ter sobre as politicas publicas;

e 0 papel da sociedade civil e dos movimentos sociais no acompanhamento dessas politicas;

e 0s principios constitucionais e as diretrizes organizativas do SUS, redija:

um texto dissertativo, com no minimo 25 e no maximo 35 linhas, sugerindo a nova gestao uma
proposta para a Atengdo Basica, apontando:

a) potenciais e fragilidades do modelo atual;

b) o que deve ser modificado e implementado;

c) como deve ser a formacgao dos profissionais que atuam neste nivel de atengao;

d) como sua categoria pode contribuir para o atendimento das necessidades de saude da populagéo.
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