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CONHECIMENTOS GERAIS EM SAUDE (QUESTOES DE 01 A 15)
Questao 01 (Peso 0,50)

Os conceitos de eficacia, eficiéncia e efetividade sdo essenciais no contexto da saude coletiva,
sobretudo quando falamos das atividades ligadas a gestdo da saude e a otimizagdo dos recursos
disponiveis, quer sejam estes materiais, estruturais, financeiros ou humanos (SILVA, 2013).

Sobre os conceitos de eficacia, eficiéncia e efetividade, é correto afirmar que

A) as ac¢bes sanitarias podem ser ineficazes e efetivas simultaneamente, mas nao eficazes e efetivas ao
mesmo tempo.

B) o nivel de eficacia pode depender do espago e do tempo, ja que sua determinagdo ndo tem carater
universal nem estd fundamentada em conclusées sélidas.

C) a eficacia é um principio normativo da economia em saude referente a produgéo de bens e servigos
que a sociedade mais valoriza, ao menor custo possivel.

D) o nivel de eficiéncia sanitaria é estabelecido, habitualmente, de maneira experimental, tendo validade
global e, por isso, € invariavel quanto ao lugar e ao tempo.

E) a efetividade é o grau em que se alcanga determinado impacto, resultado, beneficio ou efeito real por
causa da aplicagao pratica de uma agao sob condigdes habituais.

Questao 02 (Peso 0,50)

A Politica Nacional de Promogao da Saude, Portaria n° 2.446, de 11 de novembro de 2014, adota nove
principios. De acordo com a PNPS, o principio se refere a identificacdo de
potencialidades e o desenvolvimento de capacidades, possibilitando escolhas conscientes de sujeitos e
comunidades sobre suas agdes e trajetérias.

A alternativa que preenche a lacuna do trecho acima é

A) da equidade

B) da autonomia

C) da integralidade

D) do empoderamento
E) da participacao social

Questéo 03 (Peso 0,50)

De acordo com a Norma Regulamentadora n°® 32 (NR-32), a capacidade de um agente bioldégico de
permanecer fora do hospedeiro, mantendo a possibilidade de causar doenga, € denominada

A) viruléncia.

B) patogenicidade.

C) teratogenicidade.

D) transmissibilidade.

E) persisténcia do agente biolégico no ambiente.

Questao 04 (Peso 0,50)

O Decreto n° 7.508, de 28 de junho de 2011, regulamenta a Lei n° 8.080/1990 no que tange a
organizagao e ao planejamento do Sistema Unico de Saude (SUS) e a articulagéo interfederativa.

De acordo com o Decreto 7.508/2011, é correto afirmar que

A) Servigos Especiais de Acesso Aberto sao servigos de atendimento inicial & saude do usuario no SUS.

B) Comissoes Intergestores séo instancias de pactuagédo consensual entre os entes federativos para
definicao das regras da gestao compartilhada do SUS.

C) Portas de Entrada consistem no conjunto de agdes e servigos de saude articulados em niveis de
complexidade crescente, com a finalidade de garantir a integralidade da assisténcia a saude.

D) Regido de saude consiste na descri¢cdo geogréfica da distribuicdo de recursos humanos e de agdes
e servicos de saude ofertados pelo SUS e pela iniciativa privada, considerando-se a capacidade
instalada existente, os investimentos e o desempenho aferido a partir dos indicadores de saude do
sistema.

E) Mapa da saude consiste no espago geografico continuo constituido por agrupamentos de Municipios
limitrofes, delimitado a partir de identidades culturais, econémicas e sociais e de redes de
comunicacdo e infraestrutura de transportes compartilhados, com a finalidade de integrar a
organizagao, o planejamento e a execugao de agdes e servigos de saude.
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Questao 05 (Peso 0,50)

A Lein®8.142, de 28 de dezembro de 1990, dispGe sobre a participagdo da comunidade na gestéo do
Sistema Unico de Saude (SUS) e sobre as transferéncias intergovernamentais de recursos financeiros
na area da saude.

Sobre as instancias colegiadas do SUS em cada esfera de governo, é correto afirmar que

A) arepresentacgao dos usuarios nos Conselhos de Saude e Conferéncias sera paritaria em relagéo ao
conjunto dos demais segmentos.

B) as Conferéncias de Saude e os Conselhos de Saude terdo sua organizagdo e normas de
funcionamento definidas pelo Conselho Nacional de Saude.

C) o Conselho de Saude, com a representagéo dos varios segmentos sociais, se reune a cada quatro
anos para avaliar a situagao de saude e propor diretrizes para a formulacéo da politica de saude.

D) a Conferéncia de Saude é um 6rgéo colegiado, de carater permanente e deliberativo, composto por
representantes do governo, prestadores de servigo, profissionais de saude e usuarios do SUS, e
atua na formulagao de estratégias e no controle da execugao da politica de saude.

E) o Conselho Estadual de saide se reline mediante convocacdo do Poder Executivo ou,
extraordinariamente, por convocag¢édo do Conselho Nacional de Saude, que homologa as decisbes
relacionadas a formulagao das politicas de saude na esfera estadual.

Questéo 06 (Peso 0,75)

De acordo com o Ministério da Saude, a humanizagdo deve ser encarada ndao apenas como um
programa, mas “[...] como uma politica publica que [...] transversaliza as diferentes ac¢des e instancias
gestoras do [...]” (BRASIL, 2010, p. 17) Sistema Unico de Saude (SUS) estando, dessa forma, presente
em todos os espacos de producdo de saude.

Sobre a humanizagdo da atencdo e da gestdo na saude proposta pela Politica Nacional de
Humanizagao (HumanizaSUS), é correto afirmar que

A) incentiva a valorizagdo da ambiéncia, com organizagdo de espacgos de trabalho saudaveis e
acolhedores.

B) insere a proposta de um trabalho coletivo para que o SUS seja mais acolhedor e mais agil, ainda
que menos resolutivo.

C) estimula o fortalecimento do controle social, com carater participativo, em todas as instancias do
SUS, exceto no ambito da gestéo.

D) busca estabelecer mudangas nos modelos de atengéo e de gestdo, por meio da dissociabilidade
entre as agdes de cuidado e o fazer dos gestores.

E) propbe um fomento & autonomia e ao protagonismo dos usuarios, reduzindo parte da
responsabilidade dos trabalhadores da saude sobre as agdes de cuidado.

Questéo 07 (Peso 0,75)

As agdes de Educagdo em Saude sao inerentes as praticas de produgédo de saude e de sujeitos,
devendo fazer parte da rotina dos servigos de saude em todos os niveis de atengéo. Pode-se afirmar
que “[...] as praticas de saude sao praticas educativas por que se estruturam como um processo de
trabalho. Um processo de trabalho supde sempre a transformagéo de um objeto em um novo objeto,
seja este material, seja uma ideia, uma consciéncia, uma mentalidade, um valor” (BRASIL, 2007, p. 8).

Sobre as agdes e praticas de Educacdo em Saude, é correto afirmar que

A) formam um conjunto de praticas pedagdgicas e sociais, embora sem contetudo técnico, politico ou
cientifico.

B) reforcam o paradigma da concepgéao estatica de educagédo como transferéncia de conhecimentos,
habilidades e destrezas.

C) devem ter por base o processo de capacitagdo de individuos e grupos para atuarem sobre a
realidade e transforma-la.

D) devem ocorrer de forma dissociada dos processos de trabalho em saude, considerando a
especificidade dos conhecimentos desta area.

E) contribuem para a formacao da consciéncia critica das pessoas a respeito de seus problemas de
saude, embora ndo seja considerada uma pratica social.
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Questao 08 (Peso 0,75)

A bioética se constitui numa area do conhecimento que contribui para que possamos refletir acerca das
“[...] possiveis implicagcbes (positivas ou negativas) dos avangos da ciéncia sobre a vida [...]" (POTTER,
1970 apud UNA-SUS, 2011, p.8). Dessa forma, sugere que deve haver uma ligagdo importante e
necessaria entre as culturas cientifica e humanistica (UNA-SUS, 2011).

Em relagdo aos principios da bioética, analise as assertivas e identifique com V as verdadeiras e com
F as falsas.

() O principio da autonomia se refere a capacidade de autodeterminacdo de uma pessoa, pela
qual ela pode gerenciar sua propria vontade.

() Pelo principio da justica é preciso respeitar com imparcialidade o direito de cada um e, sendo
assim, anula-se a ideia de equidade em saude.

() O principio da autonomia e ndo o da beneficéncia deve ser respeitado em primeiro lugar,
considerando que cada pessoa sabe o que € melhor para si propria.

() Pelo principio da beneficéncia, sempre que o profissional propuser um tratamento a um
paciente, ele devera reconhecer a dignidade do paciente e considera-lo em sua totalidade.

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

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

Questao 09 (Peso 0,75)

No setor saude, os indicadores da qualidade sdo agrupados em trés categorias principais: estrutura,
processo e resultado. Tais “[...] indicadores podem avaliar o estado de saude de uma populagao ou o
desempenho dos servigos de salde; a soma destas duas informagdes permite conhecer a situagao
sanitaria de uma populagdo” (VALENZUELA, 2005 apud SOLLER; REGIS FILHO, 2011, p. 595) e,
portanto, melhor planejar as agdes em saude.

Sobre o monitoramento dos indicadores de estrutura, processo e resultado, é correto afirmar que

A) os efeitos dos cuidados prestados, anteriormente, a saude do paciente e da populacdo sao
avaliados pelos indicadores de processo.

B) os indicadores de processo devem contemplar, em sua avaliagédo, os recursos materiais, humanos
e da estrutura organizacional do servi¢o de saude.

C) os indicadores de resultado devem avaliar as atividades de cuidados realizadas para com o
paciente, contemplando, dessa forma, as técnicas operacionais.

D) as atividades do paciente buscando o cuidado e dos profissionais de saude ofertando tais agbes de
cuidado devem ser avaliadas pelos indicadores de resultado.

E) os indicadores de estrutura avaliam os atributos dos locais nos quais o servigco € prestado,
observando aspectos como conveniéncia, conforto e privacidade.

Questao 10 (Peso 0,75)

Os chamados modelos assistenciais em saude podem ser definidos como “[...] combinagdes de
tecnologias (materiais e ndo-materiais) utilizadas nas intervengdes sobre problemas e necessidades
sociais de saude” (SILVA, 2007, p. 45). No Brasil, observa-se que, ao longo do tempo, emergiram
diferentes propostas que vao desde as campanhas sanitarias da Primeira Republica até os recentes
modelos de Vigilancia em Saude.

Sobre 0os modelos assistenciais em saude, é correto afirmar que

A) o modelo sanitarista demonstra ser o mais resolutivo quando se trata da prestacdo de uma atencao
com qualidade, efetividade e equidade a populagao.

B) o modelo de Vigilancia da Saude propde o fortalecimento das agdes de vigilancia, em detrimento
das agdes de prevengéo de riscos e de recuperagéo da saude.

C) no modelo tecno-assistencial brasileiro, os servigos hospitalares de maior complexidade funcionam
como “porta de entrada” preferencial do sistema de saude.

D) o modelo proposto pela Estratégia Saude da Familia inclui a¢des territoriais, enfatizando atividades
educativas e de prevengéo de riscos e agravos especificos.

E) o modelo médico hegeménico, centrado no atendimento de doentes, se mostra o mais efetivo para
uma atengao comprometida com as necessidades prioritarias em saude.
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Questao 11 (Peso 0,75)

Em relacdo aos conceitos da Epidemiologia enquanto ciéncia e eixo da saude publica, analise as
assertivas e identifique com V as verdadeiras e com F as falsas.

() O controle tem o objetivo de reduzir a niveis minimos a prevaléncia de determinadas doengas
e dessa forma impedir a ocorréncia de epidemias.

() A prevencao visa o emprego de técnicas especificas de tratamento, a fim de impedir que os
individuos possam manter ou ndo agravar seu estado de saude.

() A erradicagao consiste na nao ocorréncia de doenga apos implantadas as medidas de
prevengao, mesmo na auséncia de quaisquer medidas de controle.

() Adistribuicao é o estudo da variabilidade da frequéncia das doengas de ocorréncia em massa,
em funcao de variaveis ambientais e populacionais, ligadas ao tempo e ao espaco.

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

A) VVFV
B)VFVF
C)FVFV
D)FFVV
E)FVVF

Questao 12 (Peso 0,75)

No contexto quase sempre complexo do trabalho em servigos de saude, a lideranca esta entre as
habilidades mais importantes e desejaveis. Dessa forma, & essencial aos profissionais de saude, que
estes sejam dotados nao somente do saber técnico especifico da sua area de atuagdo, mas também,
de instrumentos de gestéo e lideranca (SIMOES, 2010).

Em relagéo a lideranga no trabalho em servigos de saude, analise as assertivas e identifique com V as
verdadeiras e com F as falsas.

() Uma lideranga efetiva nos servigos de saude pode contribuir para a reorganizagao da atencao
e o do trabalho em saude, contribuindo para a resolutividade das demandas.

() As acdes de educagdo permanente voltadas para a tematica da lideranga devem ser ofertadas
exclusivamente aos gestores em saude, pelo carater proprio de sua atuagéo.

() A comunicagéo e a interacdo humana assumem papel secundario nesse contexto, sobretudo
considerando o carater de objetividade, exigido para o exercicio da lideranga.

() Para o exercicio de uma lideranca eficaz, € fundamental aliar as caracteristicas pessoais e o
desenvolvimento de habilidades referentes as dimensdes organizacional e interpessoal.

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

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

Questao 13 (Peso 0,75)

Avaliar a dimensdo da qualidade dos servigos de saude que sao disponibilizados a populagao é
fundamental para o estabelecimento de estratégias que visem a otimizacao e a correta alocagéo dos
recursos. Chama-se acreditacdo o “[...] sistema de avaliacao e certificagao da qualidade de servigos de
saude” (ONA, 2014).

Em relagdo a avaliagdo e monitoramento da qualidade em servigos de saude, é correto afirmar que

A) embora tenha um carater eminentemente educativo, a acreditagdo € compulséria, ndo sendo uma
escolha da organizagao de saude.

B) o processo de acreditagao tem a finalidade de fiscalizar os servigos publicos de saude quanto a
qualidade dos servigos ofertados a populagao.

C) a acreditagao, que atesta a qualidade dos servigos de saude, € um processo definitivo, por meio do
qual é emitido um certificado para a instituigdo avaliada.

D) a acreditagdo € um processo reservado, ou seja, as informacgdes coletadas em cada organizagéo
de saude no processo de avaliagdo da qualidade ndo séo divulgadas.

E) é essencial para a Unido poder mensurar o nivel da qualidade dos servigos de saude, a fim de
estabelecer as punicdes cabiveis aos gestores, se este for o caso.
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Questao 14 (Peso 0,75)

Ao tratar da organizagao da assisténcia a saude no Brasil, a proposta das Redes de Atencéo a Saude
(RAS) emerge como um grande avancgo no sentido de “[...] superar a intensa fragmentagéo das a¢des
e servigos de saude e qualificar a gestdo do cuidado no contexto atual” (BRASIL, 2010, p. 4).

Em relacdo a organizagdo da assisténcia a saude, analise as assertivas e identifique com V as
verdadeiras e com F as falsas.

() A “Integracao Vertical” consiste na articulacdo ou fusdo de unidades e servicos de saude de
mesma natureza ou especialidade.

() Os chamados “Niveis de Atengao” se estruturam por meio de arranjos produtivos conformados
segundo as densidades tecnoldgicas singulares.

() Aideiade “Regido de Saude” trazida pelas RAS implica na definigdo de seus limites geograficos
e sua populagéao, e no estabelecimento do rol de agdes e servigos ofertados.

() A proposta de “Integragéo Horizontal” consiste na articulagdo de diversas organiza¢des ou
unidades de produgéo de saude responsaveis por agdes e servigcos de natureza diferenciada.

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

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

Questao 15 (Peso 0,75)

A avaliagdo dos servigos e programas de saude se constitui em uma “[...] das etapas fundamentais
para a revisdo e reorientagdo das trajetérias percorridas na execugdo das agdes de saude [...]”
(BRASIL, 2015, p. 5). Pode-se, mesmo, afirmar que contribui para garantir os principios e diretrizes do
préprio Sistema Unico de Saude (SUS) e, portanto, para a melhoria das condicdes de saude dos
individuos e da coletividade. Nesse cenario, o Programa Nacional de Avaliagdo de Servigos de Saude
(PNASS) ocupa um lugar de destaque (BRASIL, 2015).

Em relacdo aos objetivos previstos para o PNASS, analise as op¢des a seguir e identifique com V as
verdadeiras e com F as falsas.

( ) Consolidar o processo de avaliagdes sistematicas dos estabelecimentos de atencdo
especializada em saude, ambulatoriais e hospitalares.

() A dimensdo que trata de aferir a satisfagdo dos usuarios do SUS nos estabelecimentos
avaliados deve ser contemplada no processo de avaliagao.

( ) Deve-se inserir, compulsoriamente, avaliagdes periddicas no processo de trabalho dos gestores
de saude, como forma de monitorar a qualidade da gestdo em saude.

() Conhecer o perfil da gestdo dos estabelecimentos de Atencdo Basica avaliados € um dos
objetivos prioritarios, por estes serem porta de entrada do sistema de saude.

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

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

CONHECIMENTOS BASICOS DA GRADUAGAO (QUESTOES DE 16 A 35)
Questéo 16 (Peso 0,50)

Sobre as alteragbes nos sinais vitais de pessoa inconsciente, sem pulso, sem respiragdo, e mantida
com hipoxemia cerebral persistente, & correto afirmar que

A) afibrilagao atrial € irreversivel.

B) a apneia é o primeiro sinal a ser avaliado.

C) a fibrilagao arterial sugere sinal vital secundario.

D) a taquicardia ventricular € uma das provaveis alteracdes.

E) a avaliagdo ungueal é fundamental para checar o nivel de consciéncia.
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Questao 17 (Peso 0,50)

Considerando os direitos do profissional de enfermagem, de acordo com o codigo de ética dos profissionais
de enfermagem, resolugdo COFEN n° 564/2017, analise as opgdes a seguir e identifique com V as
verdadeiras e com F as falsas.

() Ter acesso as informacdes relacionadas a pessoa, familia e coletividade, necessarias ao
exercicio profissional.

( ) Anunciar a prestagdo de servigos para os quais detenha habilidades e competéncias técnico-
cientificas e legais.

() Negar-se a ser filmado, fotografado e exposto em midias sociais durante o desempenho de suas
atividades profissionais.

( ) Comunicar formalmente ao COREN e aos 6rgdos competentes fatos que infrinjam dispositivos
éticos-legais e que possam prejudicar o exercicio profissional e a seguranga a saude da pessoa,
familia e coletividade.

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

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

Questao 18 (Peso 0,50)

“A avaliagdo de desempenho é uma responsabilidade gerencial que procura monitorar o trabalho da
equipe e de cada membro e os resultados alcangcados para compara-los com os resultados esperados”
(CHIAVENATO, 2011, p. 146).

Sobre as principais aplicagbes dos resultados da avaliagdo de desempenho, analise as assertivas e
identifique com V as verdadeiras e com F as falsas.

() Proporcionar retroagao a cada pessoa; com destaque, sobretudo, ao subdesempenho.

() Planejar diversas metas individuais que vao de encontro as metas organizacionais ou
departamentais.

() Atuar como processo dinamico, bidirecional, interativo e criativo na construgdo de melhores
condi¢des de desempenho com foco na qualidade.

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

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

Questao 19 (Peso 0,50)

“A Sistematizacao da Assisténcia de Enfermagem (SAE) é uma metodologia cientifica utilizada pelo
enfermeiro para sustentar a gestdo do cuidado de enfermagem. A SAE é composta por varias fases
para fortalecer o julgamento e tomada de decisdo clinica assistencial do enfermeiro quanto a
priorizacdo, delegacao, gestao do tempo [...]” (ALBERT EINSTEIN, 2018).

Considerando essas fases, € momento em que o enfermeiro interpreta e
agrupa os dados coletados; ja acontece ap6s o planejamento de
enfermagem.

A alternativa que preenche, correta e sequencialmente, as lacunas do trecho acima é
A) a avaliagéo / o diagndstico

B) o diagnéstico / a implementagéo

C) o histérico / o processo de enfermagem

D) o processo de enfermagem / a consulta de enfermagem

E) o diagnostico de enfermagem / a consulta de enfermagem
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Questao 20 (Peso 0,50)

“A humanizacao é a valorizagdo dos usudrios, trabalhadores e gestores no processo de producéo de
saude. Neste sentido, promover a comunicac&o entre estes trés grupos pode provocar uma série de
debates em diregcdo a mudangas que proporcionem melhor forma de cuidar e novas formas de organizar
o trabalho”. (BRASIL, 2018).

Sobre as inovagdes que devem ser instituidas a fim de ser proporcionar de fato o cuidado humanizado
em saude, analise as assertivas e identifique com V as verdadeiras e com F as falsas.

() O saber dos usuarios deve ser valorizado, quando se tratar de crengas populares.

() O que agrega valor ao cuidado & promover uma escuta qualificada como elemento das
tecnologias semi-duras.

( ) Mudangas nos modelos de atencao e de gestdo, os quais séo dissociaveis, tm como foco as
necessidades dos cidadaos.

( ) O método de ftriplice inclusdo € uma ferramenta inovadora no processo de humanizagéo do
cuidado em saude, o qual é executado com as seguintes técnicas: rodas, fenébmenos
modificadores e fomento das redes.

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

A) VVFF
B) VFFV
C) VFVV
D) FVVF
E) FFFF

Questao 21 (Peso 0,75)

As estratégias que promovem prevencdo primaria da Hipertensdo Arterial Sistémica (HAS) devem ser
direcionadas a populagéo e aos grupos de riscos. Neste sentido, o Ministério da Saude definiu como
elas serdo conduzidas por meio de intervengcbes educativas proporcionadas pela consulta de
enfermagem, cujo objetivo principal é reorientar pessoas no grupo de risco com valores limitrofes de
pressao arterial, ou seja, predispostos a hipertensdo. Para além disso, as a¢des educativas de
enfermagem, logicamente, ganham outros escopos no aspecto preventivo da hipertensao.

Sobre as estratégias e as orientagbes recomendadas para a prevencao primaria da HAS, é correto
afirmar que

A) o estimulo a atividade aerdbica por 30 minutos, na maioria dos dias, ndo é uma orientagéo de
enfermagem.

B) as consultas de enfermagem voltadas para mudangas no estilo de vida ndo podem ser coletivas,
por interferirem na privacidade do individuo.

C) as estratégias de prevencao primaria da hipertensao arterial, definidas pelo Ministério da Saude,
sdo estimulo a atividade fisica, reducdo do peso, alimentagido saudavel e moderagcdo no consumo
de alcool.

D) umas das estratégias em que os enfermeiros ndo podem atuar diz respeito ao controle do indice de
massa corporal, visto que é uma agao restrita aos nutricionistas atuante nos Nucleos de Apoio ao
Saude da Familia.

E) uma recomendacéo pertinente a mudancga no estilo de vida é o aconselhamento do uso de bebida
alcodlica no volume maximo de 30 ml de etanol por dia para homens e mulheres, priorizando evitar
0 consumo.

Questao 22 (Peso 0,75)

Antibiotico muito utilizado em unidades hospitalares, a Polimixina B é comercializada na forma
liofilizada, com ampola de 500.000 Ul, e é administrada apds ser diluida em solugao.

Se o0 médico prescrever 2.500 Ul a cada seis horas, o volume infundido ao dia, se diluirmos a ampola
em 10 ml de soro, &

A) 0,2 ml

B) 0.25 ml
C) 0,05 ml
D) 0,005 ml
E) 0,002 ml
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Questao 23 (Peso 0,75)

Atualmente, observa-se um aumento no uso do dispositivo conector de sistema fechado em pessoas
com acessos venosos centrais e periféricos, o que tem sido justificado pelo fato de ter havido estudos
corroborando a redugdo de infeccdo primaria de corrente sanguinea. Nesta perspectiva, para
administrar o medicamento Propofol, o enfermeiro tem de ter o cuidado de o dispositivo na
via de infusdo, administrar de forma , e, por fim,

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

A) manter / rapida / aspirar o residuo

B) retirar / rapida / reinstalar o dispositivo

C) retirar / lenta / aspirar contetdo do limen
D) manter / lenta / injetar 4gua destilada na via
E) retirar / rdpida / injetar agua destilada na via

Questao 24 (Peso 0,75)

A antissepsia cirurgica das maos € uma medida importante e de grande impacto na prevencéao de
infeccdo. O que chama a atencgédo é o fato comprovado de que os profissionais de saude, sobretudo os
de nivel superior, ndo higienizam as maos corretamente, sequer lavam as maos como recomenda a
Organizagdo Mundial de Saude. Na auséncia dessas medidas importantes, o que se verifica € um alto
percentual de infecgdes, inclusive, relacionadas ao parto.

O ato de realizar antissepsia cirirgica das maos, antes de iniciar o parto cesareo, contribui para

A) esterilizar a microbiota residente na pele das maos dos profissionais.

B) proporcionar efeito residual na pele do profissional que realiza o parto.

C) reduzir a microbiota transitéria da pele dos médicos que realizam o parto.

D) prevenir a embrocacao ginecolégica provocada pelas bactérias multirresistentes.

E) reduzir o percentual de infecgdes de sitio cirdrgico provocadas pelas bactérias presentes na pele
das parturientes.

Questao 25 (Peso 0,75)

A tuberculose, no Brasil, ainda € uma das mais preocupantes doencas infectocontagiosas que assola
a populagao, sobretudo, o segmento com menor poder econdmico, uma vez que outros determinantes
associados potencializam os efeitos sociais da doenca. Diante desta e de outras perspectivas, o
Ministério da Saude vem adotando iniUmeras estratégias para prevencgao dessa doencga, sendo o Plano
Nacional pelo Fim da Tuberculose a que contempla ag¢des distribuidas por cada ente da federagao.

De acordo com o Plano Nacional pelo fim da Tuberculose e considerando as competéncias da esfera
Municipal, analise as opgdes a seguir e identifique com V as verdadeiras e com F as falsas.

( ) Descentralizar as ag¢des de controle dessa doenga na Atengcao Basica.
() Assegurar a realizacao dos exames diagnosticos, conforme preconizado nas normas.
() Identificar e organizar a rede de laboratérios locais e suas referéncias municipais, regionais e
estaduais.
( ) Promover e participar da capacitagdao de recursos humanos, fomentando a integragdo de
instituicbes de ensino e servigo.
A alternativa que contém a sequéncia correta, de cima para baixo, é

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

Questao 26 (Peso 0,75)

A Sra. K.O.C,, relata historia paterna de cardiopatia e hipertensao arterial sistémica, sendo confirmados
os diagndsticos médicos: edema em membros inferiores, trombose venosa profunda, disturbio
metabdlico etc., e queixa-se de dor na panturriiha durante exame fisico quando submetida ao
movimento dorsiflexdo passiva do pé.

Considerando os dados do caso da Sra. K.O.C., a queixa tem relagdo com

A) Sinal de Burnnot.

B) Sinal de Homans.

C) Sinal de Pinnard.

D) Crises de hidrocéfale.

E) Crises de rins hiponefréticos.
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Questao 27 (Peso 0,75)

A mae de J.R.C. procura a Unidade de Saude da Familia para vacinar sua filha de dois anos de idade.
Ao analisar o cartdo de vacina, a enfermeira verificou que a crianga foi vacinada ao nascer com a BCG
e a contra Hepatite B. No entanto, o que chamou a atengéo foi que a crianga recebeu a vacina
Pentavalente dois meses depois e a DTP quatro meses apds nascimento.

Sobre esse caso clinico e considerando o calendario vacinal para criangas nessa faixa etaria, é correto
afirmar que

A) a segunda dose da BCG esta pendente.

B) a crianca ficou descoberta para prevengao de tétano.

C) o esquema vacinal para a vacina Pentavalente esta correto.

D) a conduta correta do profissional sera vacinar a crianga com reforgo para a difteria e tétano.

E) a vacina DTP sé poderia ter sido administrada como reforco do esquema basico da vacina
Pentavalente.

Questao 28 (Peso 0,75)

Sobre o calendario atual para vacinagao de idosos, analise as assertivas abaixo e identifique com V as
verdadeiras e com F as falsas.

() Avacina febre amarela ndo ¢ indicada por razédo da senilidade.

( ) Administrada a cada cinco anos, a vacina antitetanica é indicada para os idosos acamados.

() Avacina contra hepatite B pode ser indicada, sobretudo, quando ha idosos nao imunizados, fato
comprovado com exame anti-Hbs.

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

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

Questao 29 (Peso 0,75)

O escore OMP é um instrumento para avaliagdo de alteragbes em olhos, maos e pés, sendo muito
recomendado na prevengao e no controle de novos agravos decorrentes da hanseniase.

Sobre o escore OMP, é correto afirmar que

A) é parametro para classificar o tipo de hanseniase.

B) é restrito aquelas pessoas com risco de lesao neuropatica.

C) avalia o grau de incapacidade no paciente com hanseniase, o qual varia entre 0 e 12.

D) seu uso é direcionador do cuidado, sendo fundamental para definir o tipo de terapia medicamentosa.

E) seu uso é exclusivo no diagnostico, sendo de fundamental importancia para avaliar grau de
incapacidade neuropatica.

Questao 30 (Peso 0,75)

Atualmente, sendo mais uma intervencao no Programa Nacional de Prevencao do HIV, o Ministério da
Saude instituiu a estratégia Profilaxia Pré-exposicdo ao HIV (PrEP), a qual consiste no uso de
antirretrovirais para reduzir o risco de adquirir a infecgéo por esse virus (BRASIL, 2018).

Considerando a complexidade dessa nova estratégia e sobre outra voltada para Profilaxia pos-
exposicao (PEP), é correto afirmar que

A) a PEP é mais eficiente para aqueles portadores de HIV do sorotipo | e Il.

B) o uso da PrEP em pessoas infectadas evita selegdo de novas cepas do virus.

C) individuos com indicacdo momentanea de PEP podem ser futuros candidatos a PrEP.

D) a transigao para PrEP pode ser feita antes de 28 dias de uso da PEP e exclusao de infecgéo por
HIV.

E) o tratamento ja € iniciado na primeira consulta, independentemente do resultado do teste rapido
para HIV.
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Questao 31 (Peso 1,00)

De uma forma geral, existem diferentes opgdes de vias pelas quais uma forma farmacéutica pode ser
administrada a um individuo, e, desta forma, é fundamental o conhecimento das caracteristicas,
vantagens e desvantagens de cada uma dessas vias.

Sobre as caracteristicas das diferentes vias de administracdo de formas farmacéuticas, é correto
afirmar que

A) a via sublingual tem importancia especial para certos farmacos, pois pode protegé-los do rapido
metabolismo causado pela primeira passagem pelos intestinos e pelo figado.

B) a via retal, apesar de apresentar a mesma taxa de metabolismo hepatico de primeira passagem
observada pela via oral, € mais vantajosa que a via oral por apresentar absor¢do mais regular e
completa.

C) a via oral de administracao de farmacos em formas farmacéuticas solidas ndo pode ser utilizada
quando o farmaco irrita a mucosa estomacal ou é destruido pelas secregbes gastricas e pelo pH
acido do estébmago.

D) a via transdérmica é adequada, principalmente, para farmacos altamente hidrofilicos e
incorporados em veiculos aquosos, em peles que possuem epiderme intacta, sem abraséo,
queimaduras ou inflamacgao.

E) aviaintravenosa é adequada para a administracdo de um grande niumero de formas farmacéuticas
liguidas como solugdes aquosas e oleosas, suspensdes e emulsdes do tipo 6leo-em-agua (O/A)
ou agua-em-06leo (A/O).

Questao 32 (Peso 1,00)

A atuacgdo do(a) enfermeiro(a) no rastreamento para Diabetes Mellitus (DM) tipo 2 é parte do processo
de cuidado de pessoas com essa doenga, o qual envolve consulta de enfermagem que oriente estilo
de vida saudavel, encaminhamento para consulta médica, identificagao de risco cardiovascular, etc.

Tendo como base o rastreamento de pessoas com idade acima de 18 anos, com sintomatologia tipica
de DM tipo 2 e glicemia casual acima de 200 mg/dL, a conduta correta do enfermeiro €

A) solicitar novo exame em jejum.

B) direcionar para rastreamento para DM tipo 1.

C) orientar para que seja feito teste TTG — 75 gramas.

D) concluir diagnéstico com encaminhamento para consulta médica.

E) iniciar hipoglicemiantes orais, conforme protocolo aprovado na unidade.

Questao 33 (Peso 1,00)

Muitos idosos, por conta do quadro clinico e sob indicagdo médica, sao alimentados por sonda
nasogastrica ou nasoenteral, por isso inumeros cuidados precisam ser feitos pelos enfermeiros: técnica
correta na passagem da sonda, ndo deixar que seja obstruida, triturar medicamentos que nao
precipitam com a dieta, etc. O , por exemplo, € um medicamento que
nao pode ser triturado e, além disso, precipita com a dieta enteral.

A alternativa que preenche, corretamente, a lacuna do trecho acima é
A) Litio

B) AAS

C) Bisacodil

D) Lactulona

E) Haloperidol

Questao 34 (Peso 1,00)

As estratégias para prevencao de Ulceras por pressdo precisam ser ampliadas para o campo
transdisciplinar, o que envolve varios profissionais de saude que cuidam dos pacientes no ambiente
hospitalar, na assisténcia domiciliar, etc.

Sobre a prevencgao de lesdo em idosa de 70 anos, acamada, hipertensa, com hiperemia em trocanter
direito e tecido de granulagédo em toda a ferida da regido sacra, é correto afirmar que

A) a opgao por hidrogel esta indicada para a lesao de estagio lll.

B) a papaina é mais adequada para a lesdo que esta com esfacelo.

C) o decubito que alivia o pé direito deve ser priorizado para amenizar a hiperemia.

D) se deve dar maior atencdo para a mudanga de decubito supino e lateral direito, evitando permanecer
nessas posi¢gdes acima de uma hora.

E) a mudanca de decubito é indicada para a idosa, no entanto, a permanéncia nas posi¢des decubito
dorsal e lateral esquerdo deve ser de duas horas.
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Questao 35 (Peso 1,00)

A instalagdo e manutencao de via aérea artificial é facilitada pelo uso de equipamentos que conduzem
o ar até os pulmbes ou por meio de tubo orotraqueal e nasotraqueal, ou pela traqueostomia.

Sobre os cuidados de enfermagem com esses tubos, analise as assertivas e identifique com V as
verdadeiras e com F as falsas.

( ) A sonda nasoenteral deve ser posicionada na ostomia traqueal para evitar necrose na traqueia.

() A fixacdo do tubo orotraqueal é feita com auxilio de barbante, podendo ser improvisada com
micropore ou esparadrapo.

() O tubo nasotraqueal deve ser trocado de narina sempre que for realizar o curativo e se o tubo
estiver seletivo para apenas um pulmao.

A alternativa que contém a sequéncia correta, de cima para baixo, é
A) FVF
B) FFF
C)FFV
D)VVF
E) VFF

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS DO PROGRAMA DE RESIDENCIA (QUESTOES DE 36 A 50)

Questéo 36 (Peso 1,00)

“Acredita-se que o trabalho em equipe amplia a visdo do processo de saude, envolvendo diferentes
saberes e intervindo, para além do ambito individual e clinico, na familia e nas condigbes
socioambientais da comunidade atendida” (OBSERVATORIO DE RECURSOS HUMANOS EM
SAUDE, 2007, p. 8).

Sobre o trabalho em equipe multidisciplinar, analise as assertivas e identifique com V as verdadeiras e
com F as falsas.

( ) O trabalho em equipes multidisciplinares da Equipe de Saude da Familia (ESF) se tornou
um dos principais instrumentos de intervengédo no cuidado em saude, sendo reconhecido
como ferramenta ampliada de cuidado.

( ) A articulagao dos olhares dos diferentes profissionais de saiude que atuam na ESF
possibilita o desenvolvimento de acbes que ultrapassam a racionalidade da assisténcia
curativa, elevando a visdo da prevencgao e promog¢ao de saude.

( ) Valorizar a racionalidade da assisténcia curativa em detrimento da prevengédo em saude é
de suma importancia para os casos de atendimento em saude mental, ja que apenas a
equipe do CAPS esta preparada para esse tipo de atendimento.

A alternativa que contém a sequéncia correta, de cima para baixo, é
A) VVF
B) VFV
C) VFF
D) FVF
E) FFV

Questao 37 (Peso 1,00)

“Dentre as doengas emergentes e reemergentes, as arboviroses transmitidas por mosquitos do género
Aedes (principalmente Aedes aegypti) tém se caracterizado por persistirem como importantes
problemas de saude publica, devido a produgéo de repetidas epidemias de grande magnitude, em
vérias regides do mundo” (TEIXEIRA et al, 2018, p. 1824).

Considerando o papel da vigilancia epidemiolégica na epidemia da Dengue, Zika e Chikungunya, é
correto afirmar que

A) a vigilancia vem apontando que a infecgao por um dos trés virus torna o individuo imune aos demais.

B) a melhor forma de prevengao da propagagao dessas epidemias tem sido a imunizagéo, que vem
mostrando resultados eficientes.

C) as maiores incidéncias das trés infecgdes estdo concentradas na Regido Sul do pais, devido a
relagao com situagéo social e climatica.

D) apesar das dificuldades trazidas pela seca, no caso dessas epidemias, a falta de agua tem se
mostrado como aliada no controle vetorial.

E) para reducdo da incidéncia de casos, é necessaria agdo coordenada entre as vigilancias
epidemioldgica, entomoldgica, sanitaria e laboratorial.
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Questao 38 (Peso 1,00)

A avaliagdo em saude € um importante instrumento para melhorar a qualidade da prestagdo de
servigos, tornando as agdes de saude mais racionais, mais pertinentes e auxiliando em sua
disseminacgdo (TANAKA et al, 2017). Nesse sentido, diferentes caracteristicas ou atributos das praticas,
servigos, programas ou estabelecimentos de saude podem ser avaliados, a partir de diferentes
possibilidades de intervengéo.

A alternativa que apresenta possibilidades de estudos relacionados com a disponibilidade e distribuigédo
sociais de recursos em saude &

A) cobertura, eficacia e eficiéncia.

B) cobertura, acessibilidade e equidade.

C) acessibilidade, equidade e qualidade técnico-cientifico.

D) acessibilidade, eficiéncia e qualidade técnico-cientifico.

E) efetividade, avaliagdo do grau de implantagdo e avaliagdo da satisfagdo do usuario.

Questao 39 (Peso 1,00)

O Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (SCNES) foi criado em 2000, e é
reconhecido como um documento publico e um sistema de informacgao oficial de cadastramento de
informacgdes acerca dos estabelecimentos de saude.

Sobre o SCNES, é correto afirmar que

A) uma das finalidades do SCNES é ser instrumento de indugao politica e de mecanismo de controle.

B) o cadastramento das equipes de saude que atuam em territérios quilombolas no SCNES ¢é opcional.

C) o cadastramento no SCNES é facultativo aos estabelecimentos de saude que ndo prestam
atendimento através do Sistema Unico de Saude.

D) o SCNES constitui o cadastro oficial do Ministério da Saude quanto a realidade da capacidade
instalada e mao-de-obra assistencial de saude no pais, independentemente da natureza juridica do
estabelecimento de saude.

E) o cadastramento e a manutengédo dos dados cadastrais no SCNES sao de responsabilidade da
Secretaria Municipal de Saude para todos os estabelecimentos de saude de seu municipio,
independentemente da integracdo destes com o Sistema Unico de Saude.

Questao 40 (Peso 1,00)

O Planejamento e Programacado Local em Saude € uma proposta metodolégica de planejamento
aplicado ao nivel local do SUS, inspirada no enfoque estratégico-situacional do planejamento em saude

(VILASBOAS, 2004). Nesse processo coletivo de planejamento, a € um
diagrama cujo objetivo é organizar a explicagdo do problema identificado durante o processo de
, momento de um processo de planejamento.

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

A) arvore de problemas / analise da situagao / inicial

B) analise de viabilidade / arvore de problemas / final

C) arvore de problemas / analise de viabilidade / inicial

D) analise de viabilidade / analise de coeréncia / inicial

E) analise da situacao de saude / analise de coeréncia / final
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Questao 41 (Peso 1,00)

A avaliagdo de programas de saude enfrenta os desafios relacionados as diferentes leituras sobre o
objeto avaliado, realizadas por avaliadores e pelos atores que executam as ac¢des. Diversos autores
defendem que a construgdo de um modelo tedrico auxilia na reconstrugdo dos objetos de avaliagéo,
qualificando os processos avaliativos antes do investimento neles.

Sobre o uso de modelos tedricos para avaliacdo de programas de saude, € correto afirmar que

A) a construgao do modelo tedrico deve contemplar, apenas, o plano de utilizagdo do programa a ser
avaliado.

B) o uso de modelos tedricos suprime a necessidade de utilizagdo de uma teoria de base para a
avaliagdo de programas de saude.

C) os modelos tedricos sao capazes de explicitar a aposta em um modelo de cuidado, porém impedem
que a adesao a tal cuidado seja avaliada na realidade.

D) os modelos tedricos que contemplam a articulagao entre recursos e a solugdo dos problemas que
desencadearam a construgdo do programa sdo menos valorizados no desenvolvimento de
avaliacbes de programas de saude.

E) alacuna criada pelo desconhecimento dos atores frente a teoria, que subsidia o programa de saude,
pelo fato do mesmo ter sido construido em outro momento histérico da instituicao, fundamenta a
construgdo de modelos tedricos do objeto a ser avaliado.

Questao 42 (Peso 1,00)

O Programa Saude na Escola (PSE), Decreto Presidencial n° 6.286, de 05 de dezembro de 2007,
instituiu, no ambito dos Ministérios da Saude e do Ministério da Educagdo, como estratégia para
promover saude e educagao integral, voltada a criangas, adolescentes, jovens e adultos da educagao
basica publica brasileira. As acdées do PSE devem ser desenvolvidas de forma articulada entre
educadores e equipes de atengao basica no cotidiano territorial.

As acgbes do Programa Saude na Escola séo:

A) Prevencéo das violéncias e dos acidentes / Direito sexual e reprodutivo e prevencédo de DST/AIDS
/ Promocgao da alimentacdo saudavel.

B) Promocéao da alimentagao saudavel e prevengao da obesidade infantil / Prevencgao das violéncias e
dos acidentes / Promogéao da linguagem escrita.

C) Prevencéo das violéncias e dos acidentes / Promogao da saude mental dos professores / Promogao
da alimentagéo saudavel e prevengao da obesidade infantil.

D) Promogéao da alimentagédo saudavel e prevengdo da obesidade infantil / Promogéao da linguagem
escrita / Direito sexual e reprodutivo e prevengédo de DST/AIDS.

E) Promocgéo da saude mental dos professores / Prevencéo ao uso de alcool, tabaco, crack e outras
drogas / Promocgéo das praticas corporais, da atividade fisica e do lazer nas escolas.

Questao 43 (Peso 1,00)

O Sistema de Informagao de Agravos de Notificagdo (SINAN) é alimentado, principalmente, pela
notificagéo e investigagéo de casos de doengas e agravos que constam da lista nacional de doengas
de notificagdo compulsoéria (Portaria de Consolidagdo n° 4, de 28 de setembro de 2017, anexo V -
Capitulo I). Os dados obtidos de sua efetiva utilizagdo auxiliam na realizagao do diagndstico dindmico
da ocorréncia de um evento na populagao e no planejamento em saude.

Sobre o SINAN, analise as assertivas e identifique com V as verdadeiras e com F as falsas.

() Osagravos notificados no SINAN permitem identificar a realidade epidemiolégica de determinada
area geogréafica.

() A notificagdo compulséria € de responsabilidade exclusiva dos profissionais das Equipes de
Saude da Familia.

( ) E facultativo a Estados e Municipios incluirem outros problemas de saude importantes em sua
regido para notificagdo compulséria em seu dmbito de gestéo.

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

A)VVF
B)VFF
C)VFV
D)FVV
E)FFV
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Questao 44 (Peso 1,00)

“O consumo de drogas é um fenOmeno universal, histérico e social. Entretanto, vale enfatizar que o uso

abusivo de medicamentos prescritos pode representar uma dependéncia quimica. Um dos principais

problemas de combate ao uso de drogas € o fato de a sociedade sempre ter sido ambigua e incoerente
frente ao seu consumo. O uso de drogas obedece a uma série de fatores relacionados a praticas

culturais tipicas de determinado povo, compondo uma realidade complexa e repleta de contradigdes e

experimentacdes. Esta deformagao da realidade é assimilada com facilidade pelos adolescentes e

jovens, porque, em seu processo de desenvolvimento, buscam experimentar sem discriminagéo todas

as possibilidades desse pretenso mundo novo” (BRASIL, 2017, p.94).

Sobre os fatores protetores contra uso de drogas nos adolescentes, é correto afirmar que

A) o consumo de maconha entre os jovens é frequente e, por isso, os profissionais de saude devem
estar atentos a identificagdo do consumo. Hoje, se sabe que sua utilizagdo, em uso crdnico, produz
dependéncia mental e fisica e seus efeitos mentais sdo diversos de acordo com o individuo.

B) o discurso do culto ao corpo, que cada vez ganha mais vulto, associa beleza, vigor e robustez a
saude, incutindo nos adolescentes e jovens a ideia de que obter este corpo belo e forte garante um
corpo saudavel. O uso dos esteroides, em geral, esta relacionado a busca de melhores resultados
da performance fisica e sempre se relacionam com a busca do par perfeito.

C) como uma das estratégias mais eficazes para enfrentamento aos adolescentes envolvidos com
drogas, sugere-se a internacdo em centros de recuperacao, pois 14 os adolescentes convivem e
trocam experiéncias sobre a dependéncia, segundo o Ministério da Saude, que inclusive possui um
programa que inclui essas casas de repouso.

D) o consumo abusivo de bebida alcodlica pode causar problemas psicossociais, emocionais e
organicos. E uma das queixas mais frequentes na Unidade Basica de Saude, sendo a oportunidade
para detectar o risco de uso crescente e o padrao de uso, como rotina, em adolescentes. No entanto,
0 uso de drogas supera a sua utilizagdo e é responsavel pelos elevados indices de mortalidade,
pois estimula a violéncia entre os jovens, principalmente, entre os grupos de fac¢des rivais, segundo
o Ministério da Saude.

E) como uma das condutas adotadas pelo Ministério da Saude, o cuidado ao adolescente envolvido
com drogas esta relacionado com o grau de seu comprometimento com a droga, com o tipo de droga
e com a situacao familiar e social em que ele vive. A abordagem devera sempre ser realizada por
equipe multiprofissional que tenha habilidades e competéncias para a execugdo do seu método de
trabalho e de cuidado, bem como saiba lidar com diferentes atores sociais envolvidos na questao.

Questéo 45 (Peso 1,00)

O Nucleo Ampliado de Saude da Familia e Atengao Basica (NASF-AB) foi constituido com o objetivo

de ampliar a resolutividade da Atencdo Basica, com a insergdo de uma equipe de profissionais de

referéncia, que pode matriciar e ampliar a clinica das Equipes de Saude da Familia no cuidado as

familias no territério. Duas importantes ferramentas de cuidado na compreensao das familias séo o

, que representa as interagdes da familia com pessoas, instituicbes ou grupos
sociais em determinado momento, e o , que representa os constituintes de pelo
menos trés geragdes da familia do paciente identificado.

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

A) genograma / ecomapa

B) ecomapa / genograma

C) mapa de rede / ecomapa

D) fluxograma descritor / genograma

E) projeto terapéutico singular / ecomapa

Questao 46 (Peso 1,00)

A Politica de Atencgao Integral a Saude da Mulher (PAISM) tem por objetivo promover a melhoria das

condi¢des de vida e saude das mulheres brasileiras. Sobre a PAISM, é correto afirmar que

A) a atengéo integral a saude da mulher tem inicio a sua gestagao, através da garantia de cuidado nos
diferentes niveis de atengéao.

B) a elaboragdo, a execugcdo e a avaliagdo das politicas de saude da mulher concentram-se na
abordagem sobre a saude sexual e a saude reprodutiva.

C) a atencao integral a saude da mulher se refere ao conjunto de agbes de promogédo, protegao,
assisténcia e recuperacao da saude executadas na atengao basica.

D) a participagao da sociedade civil organizada no processo de elaboragao, execugéo e avaliagao da
PAISM é irrelevante, tendo em vista sua aprovagédo no Conselho de Saude.

E) a abordagem sobre o respeito as crengas e valores pessoais € uma tematica relevante nos
processos de sensibilizagdo para humanizagdo das praticas em saude daqueles que prestam
atencao integral a saude da mulher.
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Questao 47 (Peso 1,00)

Uma das estratégias utilizadas para ampliagéo do cuidado aos usuarios acamados e suas familias no
territério é o atendimento domiciliar compartilhado.

Sobre o atendimento domiciliar compartilhado, analise as assertivas e identifique com V as verdadeiras
e com F as falsas.

() O atendimento domiciliar compartilhado serve como recurso diagndstico, recurso terapéutico ou
para acompanhamento longitudinal dos pacientes.

() O paciente, a familia, o cuidador, o contexto domiciliar e a equipe multiprofissional sdo pontos
fundamentais do atendimento domiciliar compartilhado.

() O atendimento domiciliar compartilhado atua como centro de comunicagdo entre os diversos
pontos de atengao, responsabilizando-se pelo cuidado dos usuarios em qualquer destes pontos.

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

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

Questao 48 (Peso 1,00)

A Politica Nacional de Saude do Trabalhador e da Trabalhadora foi instituida pela Portaria n® 1.823, de
23 de agosto de 2014, com a finalidade definir os principios, as diretrizes e as estratégias a serem
observados pelas trés esferas de gestdo do Sistema Unico de Saude (SUS) para o desenvolvimento
da atencdo integral a saude do trabalhador.

Sobre as ag¢des de saude do trabalhador na atengao primaria a saude, é correto afirmar que

A) cabe a Atencao Primaria a Saude a identificagdo da relagao entre o trabalho e o acidente sofrido
pelo usuario.

B) cabe a Comisséo Intersetorial de Saude do Trabalhador (CIST) a oferta de apoio matricial as equipes
de Atencao Primaria a Saude.

C) a emissao de laudos de exame médico da Comunicagdo de Acidente de Trabalho (CAT) nao
compete aos profissionais da Atengao Primaria a Saude.

D) o mapeamento das atividades produtivas e a identificacdo da rede de apoio social aos trabalhadores
no territério sdo exemplos de agdes de suporte a saude do trabalhador na Atengao Primaria a Saude.

E) a notificagdo dos agravos relacionados ao trabalho no Sistema de Informagédo de Agravos de
Notificagdo (SINAN) é ato privativo dos profissionais que integram a equipe do Centro de Referéncia
em Saude do Trabalhador (CEREST).

Questéo 49 (Peso 1,00)

A respeito da articulagdo entre a Estratégia Saude da Familia e a Saude Mental, analise as assertivas
e identifique com V as verdadeiras e com F as falsas.

() A Atencao Basica em saude tem sido uma estratégia de “medicaliza¢éo” dos usuarios do CAPS
e suas familias.

() A radicalidade da desinstitucionalizagcdo do usuario em Saude Mental pode ser alcangada no
ambito da Saude da Familia.

() A Saude Mental na Atencéo Basica tem acdes mais complexas no nivel primario, invertendo a
I6gica da complexidade do cuidado.

() O Apoio Matricial em Saude Mental engendrado pela equipe do CAPS tem como objetivo
precipuo propiciar retaguarda técnica as equipes que atendam familias.

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

A)VFVF
B)VFFV
C)FVFF
D)FFFV
E)FVVV
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Questao 50 (Peso 1,00)

Sobre a familia e o sistema de saude, analise as assertivas e assinale V para as verdadeiras e F para
as falsas.

( ) O Governo nas esferas estaduais e federal busca, através de seus projetos da linha social, a
inclusao social apenas das familias que estdo em situagéo de vulnerabilidade.

( ) Asfamilias, diante de problemas de saude, articulam mecanismos proprios de enfrentamento,
baseados nas suas crengas e valores culturalmente instalados, assim como na oferta e
disponibilizagédo de recursos sanitarios.

( ) O acesso aos beneficios das politicas sociais acontece pelos mecanismos de articulagcao e
prontiddo que o gestor municipal utiliza para insercdo dos seus municipes nessas estratégias
de melhoria da qualidade de vida, atento sempre ao principio de equidade.

() As acgbes que buscam resgatar a cidadania das familias em diferentes municipios em situagéo
de vulnerabilidade demarcadas pelos indicadores sociais sdo: Programa Bolsa Familia,
Programa de Erradicagéo do Trabalho Infantil, Programa Poupanga Jovem, entre outros. Na
area da saude, a maior politica publica de inclusao social é a Estratégia Saude da Familia.

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

A) VVVF
B) VFFV
C) VFVF
D) FVVV
E) FFVV
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