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CONHECIMENTOS BASICOS SOBRE O
SISTEMA UNICO DE SAUDE (SUS)

Questado 1

Conforme a Lei 8.080/90, a redistribuicdo de
responsabilidades entre os trés niveis de governo,
com énfase na municipalizacéo, e a organizacdo dos
servicos de salde em niveis crescentes de
complexidade, com referéncia e contra-referéncia, é
0 que chamamos de:

(A) descentralizagdo e integralidade.

(B) regionalizacéo e equidade.

(C) descentralizacdo e hierarquizacao.

(D) integralidade e hierarquizacao.

Questao 2

O conceito de “Saude como direito de todos e dever
do Estado, garantido mediante politicas sociais e
econdmicas que vise a reducdo do risco de doencas e
de outros agravos e ao acesso universal e igualitario
as acles e servicos para a sua promogdo, protecao e
recuperacao”, esta previsto em qual legislagdo
Brasileira?

(A) Lei n°8.080/09;

(B) Lei n° 8.142/09;

(C) Constituigdo Federal de 1988;

(D) Constitui¢io Federal de 1986;

Questédo 3

Existe uma legislagcdo que dispGe sobre a participacéo
da comunidade na Gest&o do Sistema Unico de Saude
— SUS. Assinale a alternativa que apresenta essa
legislacao.

(A) Lei N°8.142, de 28 de dezembro de 1990;

(B) Lei N° 4.320, de 7 de margo de 1964;

(C) Lei N° 8.080, de 19 de setembro de 1990;

(D) Lei N°12.401, de 28 de abril de 2011.

Questéo 4

O SUS — Sistema Unico de Satde — maior sistema
publico de saude do mundo, foi instituido no Brasil
em 1988 na Sec¢do Il da Constituicdo Federal, a fim
de garantir a salde a todos como dever do Estado.
Dentre a suas diretrizes, € correto afirmar que:

(A) O sistema de saude deve ser centralizado ao
Governo Federal, limitando a participacdo dos entes
federativos.

(B) A prioridade das atividades do sistema publico de
salde deve ser os servigos assistenciais, e quando
possivel, as atividades preventivas.

(C) O sistema de saude é financiado exclusivamente
com recursos da Uni&o.

(D) A assisténcia a saude é livre a iniciativa privada.

Questao 5

O Sistema Unico de Satde (SUS) foi criado em 1988
pela Constituicdo Federal Brasileira, que determina
que é dever do Estado garantir satide a toda populagéo
brasileira. Em 1990 o Congresso aprovou a Lei
Organica da Saude, que determina:

(A) O detalhamento e funcionamento do sistema e
institui os preceitos que seguem até hoje;

(B) O detalhamento da Constituicdo Federal e institui
medidas corretivas;

(C) O detalhamento do SUS em suas variaveis
referentes as Normas Operacionais Bésicas;

(D) O detalhamento somente das Politicas Publicas de
Saude no Brasil;

Questéo 6

“O SUS ¢ constituido pela conjugacdo das agdes e

servicos de promogdo, protecdo e recuperacdo da

salde executados pelos entes federativos, de forma
, mediante a participagao da iniciativa

privada, sendo organizado de forma 7. (Art.3°,

decreto n. 7.508/11) As lacunas ficam corretamente

preenchidas respectivamente por:

(A) direta ou indireta/preponderante/ regionalizada e

homogeneizada.

(B) indireta /suplementar/ universalizada e

homogeneizada.

(C) direta ou indireta/complementar/ regionalizada e

hierarquizada.

(D)  direta/complementar/  universalizada e

homogeneizada.
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Questéo 7

Na Constituicdo Federal Brasileira de 1988, o
conceito de Seguridade Social, amplia-se,
configurando-se num tripé. Marque a alternativa
correta que melhor descreve as trés bases da
Seguridade Social.

(A) Previdéncia Social, Assisténcia a Saude, e Lei
Organica da Saude;

(B) Saude, Previdéncia e Assisténcia Social,

(C) Seguridade Social, Assisténcia Odontolégica e
Norma Operacional,

(D) Seguridade Social, Assisténcia Social e Pacto de
Gestéo;

Questéo 8

Em relacdo a Epidemiologia, assinale a alternativa
INCORRETA.

(A) O trabalho que desenvolvem os profissionais da
salide na ESF estd estreitamente relacionado com 0s
objetivos da epidemiologia.

(B) Néo haveria avangos na clinica sem os estudos
epidemioldgicos, mas estes ndo existiriam sem 0s
avancos na clinica.

(C) Nédo é capaz de estabelecer critérios para a
Vigilancia em Salde, no entanto pode sugeri-los.

(D) Auxilia o planejamento e desenvolvimento dos
servicos de salde

Questéo 9

Sobre a Vigilancia Sanitaria no Brasil, leia as
afirmativas abaixo:

() A ANVISA é a tnica unidade federal componente
do Sistema Nacional de Vigilancia Sanitaria.

( ) O INCQS é uma unidade componente do Distrito
Federal.

( ) A Vigilancia Sanitaria ¢ um componente legal do
SUS.

() Compreende um conjunto de aces, capaz de
eliminar, diminuir ou prevenir riscos a salde e
intervir nos problemas sanitarios decorrentes do meio
ambiente, da producgdo e circulacdo de bens e da
prestacdo de servigos de interesse a saude.

() Exerce papel na protecdo, na promogdo e na
recuperacao da saude.

Assinale a alternativa CORRETA.
(A) F.F.F.FV

(B) V,F.V,VV

(© F.V,FV.V

(D) F.FV,V.V

Questdo 10

A pesquisa cientifica é a aplicacdo pratica de um
conjunto de procedimentos objetivos, utilizados por
um pesquisador (cientista), para o desenvolvimento
de um experimento, a fim de produzir um novo
conhecimento, além de integra-lo aqueles pré-
existentes. Acerca das fases propostas para
elaboracdo de um protocolo de pesquisa, marque a
alternativa que correlaciona corretamente seu
respectivo procedimento:

(A) A decisdo consiste na elaboracdo do projeto de
pesquisa, ou seja, da execucdo operacional e coleta de
dados.

(B) A analise necessita da tabulagdo e apresentacéo
dos dados para a discussdo dos resultados.

(C) O procedimento da fase da redagdo inclui a
determinagdo dos objetivos.

(D) Na fase de execucdo é mais importante é publicar
os resultados aferidos.

Questdo 11

A Atencéo Primaria é um conjunto de intervencGes de
salde no ambito individual e coletivo que envolve
promogdo, prevengdo diagnostico, tratamento e
reabilitagdo. E desenvolvida através de praticas
gerenciais e sanitarias, democréticas e participativas,
sob a forma de trabalho em equipe. Acerca de seus
principios, podemos afirmar que:

(A) A acessibilidade possibilita que os cidadaos
cheguem aos servicos, ou seja, é o elemento estrutural
necessario para a primeira atencéo.

(B) Acessibilidade pode ser analisada através da
indisponibilidade, dificuldade e inaceitabilidade
pelos usuarios do SUS.

(C) Longitudinalidade consiste na relagédo pessoal de
pouca duracdo entre os profissionais de salde e 0s
usuarios em suas unidades de saude.
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(D) A integralidade da atencdo € um mecanismo
importante que assegura servi¢os aleatdrios a
populacdo, excluindo o diagndstico adequado da
situacdo de salde da populacdo adscrita.

Questao 12

Gestdo da Clinica — ou governanca clinica -
influenciou os sistemas de salde a implantarem e
definirem politicas e diretrizes para assegurar
melhoria da qualidade clinica, enfrentando, entre
outros fatores, a variabilidade na prestacdo do
cuidado. Com relagdo aos principios da Gestdo da
Clinica, leia as afirmativas abaixo, julgue se sao
verdadeiras (V) ou falsas (F) e marque a alternativa
correta:

() Orientagdo as necessidades de salde e a
integralidade do cuidado.

() Obtengdo do minimo beneficio, sem causar
danos, no cuidado a saude.

( ) Articulagdo das racionalidades da gestdo e
clinico-epidemioldgica.

( ) Orientagdo e resultados que agreguem valor a
salde e a vida.

( ) Compartilhamento de poder e
corresponsabilizagdo entre servigcos e profissionais
que atuam conjuntamente na gestao.
(A)V,F,V,V,F

B)V,V,V,V,V

(C)V,F,V,V,V

(D)F,F,V,F,V

Questéo 13

A estrutura operacional das Redes de aten¢do a Satde
(RAS) compde-se de cinco componentes. Sobre o
assunto assinale a alternativa correta quanto a pelo
menos um componente.

(A) Sistema de Notificacéo;

(B) Sistema de Governanca;

(C) Sistema de Agravos;

(D) Sistema Sanitério;

Questéao 14
Vigilancia de doengas é um processo sistematico de:

(A) notificacdo de morbidade, preparacdo de tabelas,
graficos, diagramas e distribuicdo das informacdes
coletadas.

(B) investigacdo de casos, célculo de taxas de
incidéncia e prevaléncia, andlise dos dados e
distribuicdo da informacéo.

(C) coleta de dados, consolidagéo e analise dos dados,
distribuicdo da informacdo, devidamente analisada,
acrescida de recomendacBes técnicas, visando a
medidas de controle de doencas especificas.

(D) diagnostico, exames complementares e
notificacdo compulsoéria das patologias.

Questao 15

Rede de Atencéo é:

(A) Conjunto de acdes e servigos de satde articulados
em niveis de complexidade crescente, com a
finalidade de garantir a integralidade da assisténcia a
salde.

(B) Conjunto de instancias de pactuacdo consensual
entre os entes federativos para definicdo das regras da
gestdo compartilhada do SUS.

(C) Descricdo geogréafica da distribuicdo de recursos
humanos e de agles e servigos de saude ofertados
pelo SUS e pela iniciativa privada, considerando-se a
capacidade instalada existente, 0s investimentos e 0
desempenho aferido a partir dos indicadores de satude
do sistema.

(D) Acordo de colaboracdo firmado entre entes
federativos com a finalidade de organizar e integrar
as acdes e servigos de saude na rede.

Questao 16

Com base na nova PNAB instituida na Portaria GM
n° 2.436, de 21 de setembro de 2017, recomenda-se a
inclusdo do gerente de Atencao Basica com o objetivo
de contribuir para o aprimoramento e a qualificagdo
do processo de trabalho nas Unidades Bésicas de
Saude (UBS). Sobre esse profissional, ¢ CORRETO
afirmar (BRASIL, 2017):

(A) Indica a necessidade de internagéo hospitalar ou
domiciliar, mantendo a responsabilizacdo pelo
acompanhamento da pessoa.
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(B) Um profissional integrante das equipes,
vinculadas & UBS.

(C) Participa e orienta o processo de territorializagéo,
diagnostico situacional, planejamento e programacao
das equipes.

(D) Nenhuma das alternativas anteriores.

Questao 17

Considerando a importancia do método cientifico, um
protocolo de pesquisa devera em amplas linhas
contemplar os seguintes pontos, exceto:

(A) A importancia do tema;

(B) Selecéo da amostra;

(C) Fotos do passo a passo clinico;

(D) Desenho do estudo;

Questéao 18

A associagdo de moradores de determinado bairro
deseja organizar-se para participar das decisdes de
salde do municipio. Com base na Lei n® 8.142/1990
e considerando essa situacdo hipotética, assinale a
alternativa correta sobre as possibilidades de
participagio popular no Sistema Unico de Salde
(SUS).

(A) A participagdo popular no SUS é exercida
basicamente durante as conferéncias de saude, que
acontecem a cada trés anos, com representagdo dos
varios segmentos sociais.

(B) A representacdo dos usuarios nos Conselhos de
salde da-se conforme o interesse do chefe do Poder
Executivo na escolha dos segmentos que comporao o
conselho e a consoante paridade entre os diversos
segmentos.

(C) Os planos de salde e os relatérios de gestdo de
municipios, estados e do Distrito Federal sdo
essenciais para a transferéncia de recursos para a
salde e ndo sdo apreciados pelos respectivos
conselhos de saude.

(D) As conferéncias de satde e os conselhos de salde
terdo sua organizacdo e as normas de

Questéo 19

Em relacdo a historia entre a assisténcia a saude e as
politicas do Estado Brasileiro, analise, as afirmativas
abaixo e indique a INCORRETA:

(A) Em 1923, fruto do crescimento industrial e da
maior mobilizacéo dos trabalhadores, foi criada a Lei
Eloy Chaves, que instituila as “Caixas de
Aposentadoria e Pensdo — CAPs”, que constituiam
num fundo criado pelas empresas, com a contribuicao
dos empregados, para financiar a aposentadoria dos
trabalhadores e sua assisténcia médica.

(B) Na década de 1930, Getulio Vargas transforma as
CAPs em Institutos de Aposentadorias e Pensao -
IAPs, unificando as diversas CAPs de uma mesma
categoria, apresentando uma expansdo de cobertura
de assisténcia médica para seus filiados e

dependentes.
(C) Em 1966, os diversos IAPs sdo unificados no
instituto Nacional de Previdéncia Social — INPS,

centralizando definitivamente a administracdo dos
recursos e mantendo a légica do direito apenas para
quem contribuia.

(D) Todas alternativas anteriores estdo falsas.

Questao 20

Sd0 Principios Doutrinarios do Sistema Unico de
Saude (Sus):

(A) Universalidade e Intelectualidade;

(B) Equidade e personificag&o;

(C) Universalidade e Equidade;

(D) Centralizagdo e democratizacéo;

Questéo 21

O Ministério da Saude criou alternativas para
reorganizacgdo dos atendimentos nas portas de entrada
nas redes de atengdo. A instauracdo de legislacao que
direcione essa reorganizacdo tem sido fundamental
para 0 sucesso do processo e propde a implantagéo,
nas unidades, do acolhimento e da “triagem
classificatoria de risco”, na priorizagdo no
atendimento. Sobre o assunto, NAO é correto afirmar:
(A) laranja (emergéncia): seu atendimento néo podera
passar de 10 minutos;
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(B) vermelha (ressuscitacdo): deve ser classificada ao
paciente que necessita de um atendimento imediato,
Ou seja, que ndo pode esperar;

(C) amarela (urgéncia): podera esperar pelo
atendimento até 60 minutos;

(D) verde: tempo de espera de até 50 minutos.

Questao 22
No Decreto 7.508 de
2011, é 0 espaco

geografico continuo constituido por agrupamentos de
Municipios limitrofes, delimitado a partir de
identidades culturais, econdmicas e sociais e de redes
de comunicagdo e infraestrutura de transportes
compartilnados, com a finalidade de integrar a
organizacdo, o planejamento e a execucdo de agdes e
servicos de salde.

(A) Contrato Organizativo da Acéo Publica da Saude;
(B) Regido de Saude;

(C) Mapa da Saude;

(D) Rede de Atengdo a Saude.

Questéao 23

Em determinada Unidade Basica de Saude a equipe
de atendimento conta com médicos, enfermeiros,
cirurgido dentista, fisioterapeuta, psicélogo e
assistente  social. A respeito de equipes
multidisciplinares e interdisciplinares em salde,
assinale a opcdo correta:

(A) Disciplinaridade se resume na atuagdo dos
profissionais com decoro e disciplina no dia a dia
clinico.

(B) Em equipes multidisciplinares, todos o0s
profissionais atuam conforme um protocolo de
conduta preestabelecido.

(C) Equipes multidisciplinares e interdisciplinares
diferem principalmente quanto & forma de interag&o,
atuacao e tomada de decisGes entre seus membros.
(D) Interdisciplinaridade é definida pela presenca de
profissionais de todas as areas de saude em
determinado servico.

Questéo 24

é o primeiro nivel
de atencéo em salde e se caracteriza por um conjunto
de acdes de saude, no ambito individual e coletivo,
gue abrange a promocdo e a protecdo da saude, a
prevencdo de agravos, o diagndstico, o tratamento, a
reabilitacdo, a reducdo de danos e a manutencao da
salde com o objetivo de desenvolver uma atengdo
integral que impacte positivamente na situacdo de
salde das coletividades.

(A) Programa Salde da Familia;

(B) Unidade Baésica de Salde;

(C) Atencdo Priméria a Saude;

(D) Satde na Hora.

Questéao 25

A classificacdo de risco vem sendo utilizada em
diversos paises, inclusive no Brasil, e esta
contemplada na politica de Humanizagdo do SUS,
diante do exposto, podemos realizar as seguintes
afirmativas, exceto?

(A) Nos diversos protocolos, o principal objetivo é
ndo demorar em prestar atendimento aqueles que
necessitam de uma conduta imediata;

(B) deve ser realizada por qualquer profissional de
nivel superior, que se baseia em consensos
estabelecidos conjuntamente com a equipe do servico
social para avaliar a gravidade ou o potencial de
agravamento do caso;

(C) os protocolos de classificagdo sdo instrumentos
que sistematizam a avaliago;

(D) o protocolo de classificacdo de risco € uma
ferramenta (til e necessaria, porém ndo suficiente,
uma vez que ndo pretende capturar 0s aspectos
subjetivos, afetivos, sociais, culturais, cuja
compreensdo é fundamental para uma efetiva
avaliagdo do risco e da vulnerabilidade de cada
pessoa.

Questéao 26

Redes de Atencdo a Salde (RAS) sdo organizagdes
polidrquicas de conjuntos de servigos de salde,
vinculados entre si por objetivos comuns e por uma
acdo cooperativa e interdependente, que permitem
ofertar uma atencdo continua e integral, de forma
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humanizada e com equidade. Sobre as RAS, analise
as afirmacdes abaixo e assinale a alternativa correta.
I. A populacéo é o primeiro elemento das RAS, e é
vista como essencial e a sua razdo de ser, por este
motivo a atengdo a salde € baseada na populagéo.

I1. Nas RAS, tem como uma das caracteristicas na sua
forma de acdo proativa e continua, baseada em plano
de cuidados, realizada conjuntamente pelos
profissionais e pela pessoa usuaria e com busca ativa.
I11. A caracteristica essencial do modelo de atencdo a
salde na perspectiva das RAS é a fragmentacdo por
ponto de aten¢do a salide, sem estratificacdo de riscos
e voltada para as condicOes de salde estabelecidas.
IV. As RAS, como organizagOes poliarquicas de
conjuntos de servicos de saude, sdo coordenadas pela
atencdo hospitalar. Assim, 0s hospitais devem
cumprir, principalmente, a funcdo de responder as
condigdes agudas ou aos momentos de agudizacao
das condigBes cronicas, conforme estabelecido em
diretrizes clinicas baseadas em evidéncias.

V. Nas RAS, a énfase do cuidado esta relacionada
com a atengdo colaborativa realizada por equipes
multiprofissionais e pessoas usudrias e suas familias,
com énfase no autocuidado apoiado.

ALYV
|) 1, 1, 1v
© L m
D) I, 1V, V
Questéo 27

A Politica Nacional de Educacdo Permanente em
Salde (PNEPS), instituida no ano de 2004, representa
um marco para a formagao e trabalho em sadde no
Pais, sobre EPS é correto afirmar, exceto?

(A) é uma estratégia politico-pedagdgica que toma
como objeto os problemas e necessidades emanadas
do processo de trabalho em salde;

(B) incorpora o ensino, a atencdo a salde, a gestdo do
sistema e a participacao e controle social no cotidiano
do trabalho;

(C) objetiva a qualificacdo e aperfeicoamento do
processo de trabalho em varios niveis do sistema;
(D) visa a melhoria do acesso, qualidade e
humanizacdo na prestacdo de servicos e para 0

fortalecimento dos processos de gestdo politico-
institucional do SUS, apenas no ambito federal.

Questao 28

Em uma Unidade Bésica de Salde da cidade de
Gurupi — TO, no més de fevereiro houve uma
demanda grande de procedimentos eletivos e o
cirurgido dentista se viu com a agenda cheia. Nesse
mesmo més, ocorreu um surto de gengivoestomatite
herpética em criangas de uma das suas microareas
mais carentes. Frente a isso o Cirurgido dentista optou
por adiar as consultas eletivas e atender as criancas
que estavam com gengivoestomatite herpética. Nesse
contexto o profissional exerceu qual dos principios do
SUS?

(A) Integralidade.

(B) Universalidade.

(C) Equidade.

(D) Paridade.

Questéao 29

Marque a alternativa que melhor define o instrumento
utilizado pela Vigilancia Epidemiol6gica para a
realizacdo das suas atividades.

(A) Notificacdo Compulsoria;

(B) Notificagdo no Datasus;

(C) Notificacdo no Sistema de Informacdo em Saulde;
(D) Notificacdo no atendimento ambulatorial;

Questéo 30

A Politica Nacional de Humanizacdo do SUS
(HumanizaSUS) se pauta em trés principios que sao:
(A) Transversalidade entre a gestdo dos processos de
producdo de salde, equidade e produgdo dos sujeitos;
(B) Autonomia entre a atencdo e processos de
producdo de saude, transversalidade, inviolabilidade,
e protagonismo dos sujeitos;

(C) Inseparabilidade entre a atencdo e a gestdo dos
processos de producdo de salde, transversalidade e
autonomia e protagonismo dos sujeitos;

(D) Protagonismo entre a atencdo e a gestdo dos
processos de producdo familiar, transversalidade,
autonomia e individualizagdo dos sujeitos;
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CONHECIMENTOS ESPECIFICOS SOBRE O
PROGRAMA DE SAUDE DA FAMILIA
E COMUNIDADE

Questéo 31

Considerando a situacdo de salde e condicGes de
vida, ¢ CORRETO afirmar que:

(A) as condicdes de vida e trabalho dos individuos e
de grupos da populagéo estdo relacionadas com sua
situacdo de salde.

(B) compreendem Determinantes Sociais da Saude
(DSS) os fatores sociais, econémicos e culturais,
independentemente  de fatores  étnicos/raciais,
psicoldgicos e comportamentais.

(C) as condicdes sociais em que as pessoas vivem e
trabalham afetam a salde e ndo podem ser alteradas
em virtude da politica economia universal vigente.
(D) para Virchow, a “ciéncia médica ¢ intrinseca e
nunca, uma ciéncia social”, de modo que as condi¢des
econdmicas e sociais ndo devem ser submetidas a
pesquisa cientifica.

Questéao 32

O modelo denominado “histéria natural da doenga”
procurou sistematizar 0s conceitos de promocdo,
prevencdo, cura e reabilitacdo. Sobre esse modelo, é
CORRETO afirmar que:

(A) sua aplicacdo é fortemente marcada pelo viés
bioldgico, derivado do conhecimento da patogénese
das doengas infecciosas.

(B) sdo considerados como foco da acdo sanitaria 0s
determinantes gerais sobre a salde.

(C) as condicBes de saude dependem de quatro
conjuntos de fatores, entre eles o patrimdnio
bioldgico.

(D) fundamenta a defesa de politicas voltadas a
solidariedade social

Questéao 33

Em relagdo aos Determinantes Sociais em Salde
(DSS), assinale a alternativa CORRETA.

(A) Nao influenciam os padrfes de adoecimento da
populagéo.

(B) Séo as causas das causas.

(C) Devem ser observados com cautela,
principalmente em doencas infectocontagiosas.

(D) As observagbes feitas sobre os DSS séo
consideradas como falacia epidemiolégica.

Questao 34

Marque a opg¢do incorreta em relacdo a Atencédo
Priméria a Saude:

(A) A atencdo primaria a satide cuida das pessoas, em
vez de apenas tratar doencas ou condicdes
especificas.

(B) O controle de epidemias ndo esta vinculado a
atencdo primaria a satde.

(C) Oferta atendimento abrangente, acessivel e
baseado na comunidade, pode atender de 80% a 90%
das necessidades de saude de um individuo ao longo
de sua vida.

(D) Inclui um espectro de servigos que vao desde a
promogdo da salde e prevencdo até o controle de
doengas cronicas e cuidados paliativos.

Questao 35

Sdao partes da Atencdo Primaria a Salde, exceto:

(A) Educacédo em saude.

(B) Tratamento de gua e saneamento.

(C) Gerenciamento das Unidades de Terapia
Intensiva durante a pandemia da Covid-19.

(D) Planejamento familiar.

Questéao 36

Considerando o processo  salde-doenga, €&
CORRETO afirmar que:

(A) a saude é a auséncia de doenca, sendo
caracterizada pelos dados de mortalidade e
morbidade, segundo causas.

(B) a percepcao da saude € a mesma em todas as
culturas, grupos sociais e diferentes geracdes.

(C) a saude requer um completo bem-estar, sendo um
horizonte a ser perseguido e norteador da atual
epidemiologia, especificamente da epidemiologia do
envelhecimento.

(D) a perspectiva do ciclo de vida n&o interfere nem
permite otimizar as oportunidades de satde, com o
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objetivo de melhorar a qualidade de vida, @ medida
gue as pessoas ficam mais velhas.

Questao 37

Considerando a epidemiologia, ¢ CORRETO afirmar
que:

(A) consiste no estudo dos fatores que determinam a
frequéncia e a distribuicdo das doengas nas
coletividades humanas.

(B) se dedica ao estudo da doenca no individuo,
analisando caso a caso, diferindo da demografia.

(C) busca descrever a distribuicdo, sem avaliar a
magnitude dos problemas de salde das populag¢fes
humanas.

(D) proporciona dados para o planejamento, execucao
e avaliacdo das acOes de prevencdo, controle e
tratamento das doencas, sem estabelecer prioridades.

Questéo 38

Em relacdo a Atencdo Priméria, podemos dizer,
exceto:

(A) Representa o primeiro nivel de contato com o
sistema, responsavel por levar os cuidados de saude o
mais proximo possivel dos lugares onde pessoas
vivem e trabalham.

(B) E uma forma de organizar o atendimento de sadde
de forma a atender a maior parte das necessidades de
uma populagdo de forma regionalizada, continua e
sistematizada.

(C) E a “porta de entrada” dos usuarios no sistema.
(D) Todas as consultas ocorrem na unidade por um
especialista.

Questéo 39

Considerando o Processo de Trabalho em Saulde, é
CORRETO afirmar que se deve:

(A) atuar com interdisciplinaridade e
multiprofissionalismo, devendo se limitar ao campo
bioldgico ou trabalho técnico.

(B) atuar ademais de suas fungdes especificas, ndo
devendo interagir com profissionais de outras areas,
pois seu foco é a abordagem do individuo como um
todo.

(C) atuar a fim de favorecer a troca de saberes e 0
respeito matuo as diferentes percepcdes entre todos
os profissionais de salde.
(D) oferecer, por meio da equipe, de forma individual,
acOes de prevencdo, tratamento, cura e reabilitacdo,
apenas no nivel coletivo.

Questao 40
Considerando o registro dos procedimentos

coletivos, ¢ CORRETO afirmar que:

(A) esses procedimentos devem ser registrados
conforme a quantidade de pessoas acompanhadas e
nédo pela quantidade de procedimentos realizados por
grupos.

(B) esses procedimentos devem ser registrados
mensalmente, conforme a quantidade de
procedimentos realizados por grupos.

(C) essa informacdo ndo € importante para a
realizacdo do calculo dos indicadores de satde bucal.
(D) a periodicidade dos procedimentos coletivos ndo

varia de acordo com as realidades locais.
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ESPECIFICOS
PROFISSIONAL

CONHECIMENTOS
CATEGORIA
FISIOTERAPIA

Questao 41

Durante uma avaliagdo de uma paciente vitima de
acidente vascular encefalico, foi observado déficit
sensitivo em todo hemicorpo esquerdo. Nesta
situacdo o fisioterapeuta pode concluir que:

(A) Houve acometimento da area de Wernicke

(B) Houve acometimento da area 3,1,2 do hemisfério
direito.

(C) Houve acometimento da area 4 do hemisfério
direito.

(D) Houve acometimento da area 17.

Questéo 42

E dever de todos os profissionais de satide, incluindo
o fisioterapeuta, manter os registros do prontuario
atualizados e legiveis, de forma que as informacdes
nele contidas retratem de maneira fidedigna a
condigdo do paciente e a assisténcia realizada. De
acordo com a resolugdo do COFFITO n° 414/2012, o
fisioterapeuta deve registrar no prontudrio,
EXCETO:

(A) Descricdo dos exames complementares
realizados previamente e daqueles solicitados pelo
fisioterapeuta.

(B) Antecedentes pessoais e familiares do paciente.
(C) Horario exato e tempo total de cada
atendimento.

(D) Quantitativo provavel de atendimento.

Questéao 43

O Acidente Vascular Cerebral (AVC) é um
importante distdrbio circulatorio, que apresenta como
principal manifestacdo a hemiplegia, trazendo
consigo também espasticidade, desalinhamento
corporal, distarbios no equilibrio, perda de forca
muscular, e, por consequéncia, diminuicdo na
autonomia e qualidade de vida (PIASSAROLI et al,
2012).

Diante deste contexto, é correto o que se afirma em:

(A) A estabilidade da pelve e da coluna lombar por
meio dos musculos abdominopélvicos favorece ao
desequilibrio do tronco.

(B) A espasticidade deve ser tratada com
fortalecimento muscular.

(C) Exercicios com o uso da bola suica a frente do
espelho fornecem um feedback de controle que
informa ao paciente se ele estd efetuando o
movimento corretamente.

(D) O padrdo flexor de membro superior deve ser
tratado com o alongamento dos musculos extensores.

Questdo 44

Em razdo das constantes transformagodes
demogréficas e epidemioldgicas, a fisioterapia atua
em diversos programas nas Unidades Basicas de
Saude, como Hiperdia, Satude da mulher e Satde do
Idoso. Acerca da fisioterapia coletiva na atengédo
priméria, o seu foco de atuacdo esté nas alternativas
abaixo, EXCETO:

(A) No atendimento individualizado

(B) Em ag0es educativas

(C) Em visitas domiciliares

(D) No controle de risco

Questdo 45

As fraturas proximais do fémur em idosos
representam um sério problema dentro do contexto da
salde publica, devido aos elevados custos
econdmicos para 0 tratamento e as suas
consequéncias, assim como pela alta taxa de
morbidade e mortalidade (SAKAKI et al, 2004).
Diante deste contexto, é correto o que se afirma em:
(A) A osteoporose é condi¢do favoravel ao bom
progndstico na recuperagdo da fratura.

(B) O crescente quantitativo de individuos idosos
revela a reduzida expectativa de vida.

(C) O tratamento cirargico é considerado de baixa
complexidade.

(D) Exercicios terapéuticos realizados em grupo
atuam na prevencéo de quedas.

Questao 46

Paciente ECS, 62 anos, com hemiparesia a esquerda
devido acidente vascular encefalico sofrido ha 2 anos,
com capacidade de marcha independente e
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movimentacdo ativa, com restricdes de membro
superior esquerdo. Durante a avaliacdo foi observado
necessidade de um programa de treinamento aerébico
visando melhorar a independéncia do paciente.
Portanto, a intensidade, a frequéncia, e a duracdo
desse treinamento, respectivamente, devera ser:

(A) 50 a 80% da frequéncia cardiaca méxima, 3 a 7
dias por semana, 20 a 60 minutos por atendimento.
(B) 75 a 85% da frequéncia cardiaca maxima, 2 a 3
dias por semana, 20 a 60 minutos por atendimento.
(C) 30 a 40% da frequéncia cardiaca méxima, 3 a 7
dias por semana, 45 a 60 minutos por atendimento.
(D) 20 a 30% da frequéncia cardiaca méxima, 2 a 3
dias por semana, 40 a 90 minutos por atendimento.

Questéo 47

A fisioterapia foi instituida no Brasil como profissdo
de nivel superior em 1969, através da publicacdo do
Decreto-Lei n® 938/692. Anteriormente a esse
periodo, a ocupacdo de fisioterapeuta era de nivel
técnico e sua funcdo era de executar técnicas,
prescritas por médicos, com objetivo de reabilitar
pessoas lesionadas. Com a publicacéo do Decreto-Lei
no 938/69, o fisioterapeuta ganhou status de nivel
superior e autonomia profissional.

Diante deste contexto, é correto o que se afirma em:
(A) O diagndstico cinético-funcional fundamenta-se
em exames complementares.

(B) A queixa principal do paciente e o histérico da
enfermidade, devem nortear o exame fisico.

(C) Os testes de flexibilidade e forca muscular s&o
utilizados para identificar o estagio da lesdo.

(D) A conduta terapéutica deve promover algia,
inflamacéo e limitacdo de amplitude de movimento.

Questéo 48

Na sindrome do desfiladeiro toracico ocorre a
compressdo das estruturas neurovasculares na regido
do tridngulo intercostoescalénico, espaco
subcoracoide, retropeitoral ou tridngulo
costoclavicular. Marque a alternativa que néo
apresenta um tratamento conservador indicado nesta
sindrome, na auséncia de déficits neurol6gicos
maiores.

(A) Modificacdo dos habitos ergondémicos e uso de
tipGia para evitar a luxacdo do ombro.

(B) Melhora da postura estatica da coluna para sentar,
ficar em pé e dormir.

(C) Uso de TENS no territério ulnar e de ultrassom
na fossa supraclavicular.

(D) Exercicios para flexibilizar e potencializar a
musculatura cervical, cintura escapular e tronco.

Questao 49

Em uma situacdo de parada cardiorrespiratoria, no
gue tange as diretrizes de reanimacao cardiopulmonar
da American Heart Association de 2019, marque a
alternativa correta:

(A) As compressdes tordcicas devem  ser
desenvolvidas com frequéncia entre 60 e 100
compressdes por minuto.

(B) A ventilagcdo em pacientes com 0 uso de via aérea
avancada deve ser realizada com frequéncia de 2
respiracdes a cada 30 compressdes toracicas.

(C) As compressdes tordcicas devem ter
profundidade entre 5 e 6 centimetros.

(D) O socorrista ndo devem interromper as
compressdes toracicas por mais de 12 segundos.

Questao 50

A osteoporose é uma doenca esquelética sistémica
caracterizada pela diminuigdo da densidade Ossea e
deterioracdo da microarquitetura do tecido 6sseo com
consequente  aumento  da  fragilidade e
susceptibilidade a fratura, podendo ser diagnosticada
e classificada através do exame de densitometria
6ssea. Com relagdo aos programas de exercicio para
pacientes, assinale a alternativa incorreta.

(A) Devem-se realizar exercicios para resisténcia a
fadiga ou treino de forca de baixa intensidade.

(B) Movimentos isocinéticos devem ser realizados
apds a imobilizacao.

(C) A carga deve ser acrescentada ao programa de
treino de forga gradualmente.

(D) Atividades de sustentacdo de peso de baixo
impacto devem ser incorporadas no programa de
exercicios.
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