PREFEITURA MUNICIPAL DE VITORIA

Concurso Publico

< Nivel Superior

Aplicagdo: 18/3/2007

Cargo 3: ASSISTENTE SOCIAL

Caderno ALFA

LEIA COM ATENCAO AS INSTRUGOES ABAIXO.

1 Aorecebereste caderno, confira atentamente se o tipo de caderno— Caderno ALFA — coincide como
que esta registrado em sua folha de respostas. Em seguida, verifique se ele contém CINQUENTA
questoes, correspondentes as provas objetivas, corretamente ordenadas de 1 a 50.

2 Caso o caderno esteja incompleto ou tenha qualquer defeito, solicite ao fiscal de sala mais proximo que tome
as providéncias cabiveis.

3 Nao utilize lapis, lapiseira, borracha e(ou) qualquer material de consulta que nao seja fornecido pelo
CESPE/UnB.

4 Nao se comunique com outros candidatos nem se levante sem autorizagéo do chefe de sala.

5 Aduracgéo das provas é de quatro horas, ja incluido o tempo destinado a identificagdo — que sera feita no
decorrer das provas — e ao preenchimento da folha de respostas.

6 Vocé devera permanecer obrigatoriamente em sala por, no minimo, uma hora apés o inicio das provas e
podera levar o seu caderno de provas somente no decurso dos ultimos quinze minutos anteriores ao horario
determinado para o término das provas.

7 Ao terminar as provas, chame o fiscal de sala mais préximo, devolva-lhe a sua folha de respostas e deixe o
local de provas.

8 A desobediéncia a qualquer uma das determinacdes constantes no presente caderno ou na folha de
respostas podera implicar a anulagao das suas provas.

AGENDA (Datas Provaveis)

I 20/3/2007, apos as 19 h (horario de Brasilia) — Gabaritos oficiais preliminares das provas objetivas: Internet —
www.cespe.unb.br/concursos/pmvsaude2007.

I 21e22/3/2007 — Recursos (provas objetivas): exclusivamente no Sistema Eletronico de Interposigdo de Recurso, Internet (vejaitem ),
mediante instrucdes e formularios que estardo disponiveis nesse sistema.

111 18/4/2007 — Resultado final das provas objetivas e convocagéo para avaliagédo de titulos: Imprensa Oficial do Municipio (IOM) e
Internet(vejaiteml).

IV 19 e 20/4/2007 — Entrega da documentagdo para a avaliagao de titulos: em locais e horarios que serdo informados no edital de convocagao
para a avaliacao de titulos.

OBSERVAGOES ]
N&o seréo objeto de conhecimento recursos em desacordo com o item 12 do Edital n.° 1/2007 — PMV/SAUDE, DE 2/2/2007.
Informagdes adicionais: telefone 0(XX) 61 3448-0100; Internet — www.cespe.unb.br/concursos/pmvsaude2007. C =SPE

E permitida a reprodugao deste material apenas para fins didaticos, desde que citada a fonte. UNIVERSIDADE DE BRASILIA







Nas questdes de 1 a 50, marque, em cada uma, ainica opgao correta, de acordo com o respectivo comando. Para as devidas marcagdes,
use a folha de respostas, tinico documento valido para a corre¢do das suas provas.

LINGUA PORTUGUESA

Texto para as questdes de 1 a 3

Pensar a cibercultura com otimismo consiste em
reconhecer dois fatos. Em primeiro lugar, que o crescimento
do ciberespago resulta de um movimento internacional de

+ jovens avidos por experimentar, coletivamente, formas de

comunicacdo diferentes daquelas que as midias classicas nos
propdem. Em segundo lugar, que estamos vivendo a abertura
de um novo espaco de comunicagdes e cabe apenas a nds
explorar as potencialidades desse espago nos planos
econdmico, politico, cultural e humano.

Aqueles que denunciam a cibercultura hoje t€ém uma
estranha semelhanga com aqueles que desprezavam o rock
nos anos 50 ou 60. O rock era anglo-americano, e tornou-se
uma inddstria. Também ndo impediu que muitos de nds
nos divertissemos ouvindo ou tocando juntos essa musica.
A musica pop dos anos 70 deu uma consciéncia a uma ou
duas geragdes e contribuiu para o fim da Guerra do Vietna.
E bem verdade que nem o rock nem a miisica pop resolveram
o problema da miséria ou da fome no mundo. Mas isso seria
razdo para “ser contra”?

Pierre Lévy. Cibercultura. Sdo Paulo, ed. 34, 1999, p. 11 (com adaptagdes).

QUESTAO 1 1

Considerando as idéias expressas no texto acima, assinale a opg¢ao
correta.

(A]

Apenas os jovens, avidos por experimentarem novas formas
de comunicagéo, estdo presentes no ciberespago.

® Apenas do homem depende a escolha de se utilizar o

®© @

(E]

ciberespago de forma negativa ou positiva.

Quem desprezou o rock nos anos 60 despreza também a
cibercultura, por aversdo ao novo.

Os contrarios a cibercultura alegam que ela ndo resolveu o
problema da fome no mundo.

Nos anos 70, a musica pop conscientizou a juventude quanto
a existéncia da cibercultura.

QUESTAO 2 |

Com base no texto acima e nas regras de pontuacdo prescritas
pela norma gramatical, assinale a opg&o correta.

()

Seria gramaticalmente correto substituir-se o ponto final apds
“fatos” (0.2) por dois-pontos, desde que o termo “Em”, nas
linhas 2 e 6, fosse reescrito com letra mintscula e o ponto
final apos “propdem” (0.6) fosse substituido por ponto-e-
virgula.

® A correglo gramatical do texto seria mantida se fosse inserida

uma virgula logo apos “otimismo” ({.1).

Seria correta, do ponto de vista gramatical, a inser¢do de
ponto-e-virgula logo apds “espaco” ((.8) para marcar que
deve haver longa pausa quando o texto for lido em voz alta.
Na linha 12, a corregdo gramatical e o sentido do texto
permaneceriam inalterados se fosse inserida uma virgula logo
apos rock e se o “e” antes de “tornou-se” fosse retirado do
texto.

Na linha 18, seria gramaticalmente correto inserir-se um
travessdo imediatamente antes de “Mas”, ja que esse termo
introduz a fala do autor.

QUESTAO 3 1

Considerando o significado das palavras e seu emprego no texto,

assinale a op¢@o correta.

(A

(B]

Na linha 3, a palavra “internacional” esta sendo empregada
em oposicdo a nacional.

O adjetivo “avidos” (0.4) tem, no texto, o sentido de
mesquinhos.

O significado de “potencialidades” (0.8) relaciona-se a
poténcia com o sentido de poder hierarquico.

Na linha 11, “estranha” tem o sentido de curiosa.

Na linha 15, “consciéncia” tem o sentido de estado do

sistema nervoso central que permite o pensamento claro.

QUESTAO 4 1

Entre as opg¢des a seguir, que seqiiencialmente formam um texto,

assinale a que estd gramaticalmente correta.

(A

E certo que, alguns Estados e poténcias econdmicas realizam
viola¢des de correspondéncia, roubo a dados, manipulacdes
ou operagdes de desinformacfio no ciberespago. Nada de
radicalmente novo. Tudo isso era feito e ainda se faz por
outros meios: por arrombamento fisico, pelo correio ou pelo
telefone.

Uma vez que as ferramentas da comunicag&o digital sdo mais
potentes, permitem fazer o mau em maior escala. Mas ¢
preciso notar que existe instrumentos de codificacdo e
decodificagdo muito poderosos, agora acessivel a pessoas
fisicas, e que permite uma resposta parcial a essas ameacas.
Por outro lado, repito que a televisdo e a imprensa sdo
instrumentos de manipulagéo e de desinformagéo muito mais
eficazes que a Internet, ja que podem impor “uma” visdo da
realidade e proibir a resposta e o confronto entre posi¢des
divergentes.

Isso foi visto claramente durante a Guerra do Golfo. Em
contrapartida, a diversidade das fontes e a discursdo aberta ¢
interessante ao funcionamento de um ciberespaco que ¢
incontrolavel por esséncia.

Mais uma vez, associar uma ameaga totalitaria a cibercultura
advem de uma profunda incompreensdo a respeito de sua
natureza e do processo que governam sua extensio.

Opgoes adaptadas de Pierre Lévy. Op. cit., p. 230.

UnB/CESPE - PMV / SAUDE

MANHA

Caderno ALFA

Cargo 3: Assistente Social

-1-




Texto para as questdes de Sa 7

Navegar era preciso. Viver, desnecessario, pois muito
perigoso. A descoberta dos novos mundos exigia sangue,
riscos e sacrificios humanos. Exata, calculada, cientifica, a
navegacao, orientada por instrumentos, pagava os seus erros
com almas de aventureiros. Ha 500 anos, Cabral chegava ao
Brasil, segundo uma das teorias — contestada pelos
especialistas, mas sempre em voga entre os poetas e 0s
leigos —, por acaso. Empurrado pela auséncia de ventos.
Cinco séculos depois, o mundo flutua rumo ao século XXI, ao
terceiro milénio. Navegar ainda é preciso?

Em principio, mais do que nunca. Navegar na Internet,
pilotando um computador: sonho ou ilusdo? Se escutamos os
loucos por informatica, ja estamos em uma ilha paradisiaca
de dimensdes planetarias. Se prestamos atencdo aos
apocalipticos de plantdo, patinamos no inferno. Sonho ou
pesadelo? Conforme os primeiros, nadamos na felicidade.
Para os ultimos, mergulhamos no isolamento. Os discursos
ditos cientificos costumam afirmar tudo e o seu contrario em
nome da mesma verdade submersa. E, entdo, na Internet, os
ventos sopram para o bem ou para o mal? Antes de qualquer

resposta, teriamos de saber filtra-los.

Francisco Menezes Martins e Juremir Machado da Silva (Org.)
Para navegar no século XXI — tecnologias do imaginirio
e cibercultura. Porto Alegre: EDIPUCRS, 2000, p. 13.

QUESTAO 5 |

Acerca das idéias do texto, assinale a opgéo correta.

(A)

(B}

Na linha 1, o emprego da forma verbal “era” evidencia que a
necessidade de navegar foi pontual, de um momento restrito.
A conjungdo “pois”, em “pois muito perigoso” ((.1-2),
introduz a conclusdo da idéia de que viver era desnecessario.
O trecho “orientada por instrumentos” ({.4) restringe o sentido
da navegag@o tratada, opondo-a a outros tipos de navegacdo.
O sentido original do texto seria mantido se o segmento
“Conforme os primeiros, nadamos na felicidade” (0.16) fosse
reescrito da seguinte maneira: Consoante os primeiros,
nadamos na felicidade.

A forma pronominal “los”, em “filtra-los” (0.21), refere-se aos

termos “o bem” e “o0 mal”, ambos na linha 20.

QUESTAO 6 1

Ainda considerando as idéias do texto, assinale a opgéo correta.

(A

(B]

Com a evolugdo tecnologica, ndo ha mais necessidade de se
navegar pelos mares.

Apesar de estar comprovado que Cabral ndo chegou ao
Brasil por acaso, leigos ainda acreditam nessa versdo do
descobrimento do pais.

Acreditava-se, na época das navegacdes maritimas, que elas
eram exatas, calculadas e orientadas por instrumentos e que
cruzar os mares era totalmente seguro.

® O discurso de quem busca a verdade sobre a influéncia da

Internet no mundo € contraditorio.
Para os pessimistas, a Internet isola os seres humanos, para os
otimistas, ao contrario, o que a Internet faz € abolir fronteiras.

QUESTAO 7 |

Julgue os itens a seguir, referentes as estruturas lingtiisticas
do texto.

11

Sem se alterar o sentido do texto, seria gramaticalmente
correto reescrever o trecho “pagava os seus erros” ((.4) como
a seguir: pagava pelos seus erros.

A substitui¢do da forma verbal em “Ha 500 anos” (0.5) pela
forma verbal Fazem manteria a corre¢do gramatical e o
sentido do texto.

IIT Na linha 14, 0 uso da contragfo da preposi¢&o a com o artigo

definido o no plural, em “aos”, deve-se a exigéncia da forma
verbal “prestamos”.

IV A forma verbal “nadamos” (£.16) esta no tempo passado do

\%

modo indicativo.

O sentido e a correcdo gramatical do texto seriam mantidos
caso os termos “os primeiros” (£.16) e “os ultimos” (£.17)
fossem substituidos, respectivamente, por aqueles ¢ estes.

A quantidade de itens certos ¢ igual a

(A)

1. 0 2. ® 3. O 4. 0 s

QUESTAO 8 |

1

A Internet propicia um novo tipo de desigualdade
social, juntando-se ao conjunto de barreiras tradicionais
associadas a renda, classe, raga, ocupagdo. Essa nova
desigualdade, opde os que tém acesso a Internet aos que néo
o tém. Forma-se, assim, o que alguns autores chamam de
“barreira digital”’, um conjunto de desigualdades sociais
geradas pela introdugéo das novas tecnologias de informagdo
e comunicac¢do, baseadas no uso de computadores.

Ciéncia Hoje. Mar./2001 (com adaptagdes).

Considerando que, na transcrigéo do texto acima, foi introduzido
um erro, assinale a opg¢éo correta.

0 ©®© ©9©

A palavra “propicia” (0.1) deveria ser grafada propiscia.
Hé4 emprego incorreto da virgula logo apds “Essa nova
desigualdade” (0.3-4).
Na forma verbal “opde” ({.4), deveria ser empregado o acento
circunflexo no segundo o, e néo o til.

A forma verbal “Forma-se” (0.5) deveria estar no plural.

Na linha 5, a preposi¢do “de”, logo apos “chamam”, esta
incorretamente empregada.
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Texto para as questdes 9 e 10
Para acabar com a exclusio digital

1 Ampliar o acesso as novas tecnologias de informagéo
¢ um ponto estratégico no rompimento das desigualdades
econdmicas e sociais no Brasil. “A democratizagdo da

+ informatica precisa transpor os muros das escolas e
universidades e atingir o maior numero possivel de cidadaos”,
diz o pesquisador Rubens da Silva Ferreira.

7 Ao refletir sobre os desafios do Estado para promover
uma sociedade da informagdo no Brasil, Ferreira aponta o
analfabetismo como principal barreira a ser superada:

10 20 milhdes de brasileiros estariam sumariamente excluidos
desse processo por ndo saberem ler e escrever. O alto custo
dos equipamentos para a realidade brasileira também ¢ um

13 obstaculo.

Maria Ganem. Ciéncia Hoje. Internet: <cienciahoje.uol.com.br> (com adaptagdes)

QUESTAO 9 |

Assinale a opcdo em que a substituicdo proposta mantém o
sentido original do texto e respeita as regras prescritas pela
gramatica normativa.

O “acesso as novas tecnologias” (0.1) por acesso das novas
tecnologias

® ‘precisa transpor os muros’ ({.4) por precisa de transpor os
muros

® c‘atingir o maior numero possivel de cidaddos’ (0.5) por
atingir ao maior numero possivel de cidadaos

®© “Aorefletir sobre os desafios do Estado” (0.7) por Ao refletir
os desafios do Estado

@ “estariam sumariamente excluidos desse processo” ((.10-11)
por estariam sumariamente excluidos pelo processo

QUESTAO 10 |

Acerca das idéias do texto, julgue os itens abaixo.

I A ampliagdo do acesso a Internet acabara com as
desigualdades no Brasil.

I A democratiza¢do da informdtica atinge todas as criangas
brasileiras matriculadas no ensino fundamental, médio e
superior.

111 Para o pesquisador citado, saber ler e escrever ¢ o ponto-
chave para o acesso a informagdo e para o uso dos
equipamentos de informatica.

IV De acordo com o pesquisador Rubens da Silva Ferreira, a ma
distribui¢do de renda € a principal causa do analfabetismo.

V O “acesso as novas tecnologias de informacgdo” ((.1) ¢
dificultado pelo “alto custo dos equipamentos” (0.11-12).

A quantidade de itens certos ¢ igual a

POLITICAS DE SAUDE

Texto para as questdes de 11 a 13

A Secretaria de Vigilancia em Satde (SVS), do Ministério
da Saude (MS), divulgou no ultimo dia 28 nota técnica alertando
para que todos os estados e municipios do pais estejam atentos as
suspeitas de casos de rubéola apds o periodo das festas, em
virtude da situagdo do recente surto epidémico da doenga nos
estados do Rio de Janeiro e de Minas Gerais. Segundo a nota,
durante esses periodos de festividades de final de ano, o niimero
de pessoas que pode se deslocar de outros municipios e estados
para as regides em situag@o epidémica € muito elevado, o que
determina alto risco de disseminag@o dessa doenga para outros
estados da Unido e outros paises ndo afetados. A disseminagéo
desse virus para outras regides do pais € um risco iminente neste
momento, avalia a SVS, em fun¢do do grande numero de pessoas
suscetiveis e da possibilidade de existéncia de grande niimero
de portadores assintomaticos, por causa do longo periodo de
incubacdo da doenga.

Internet: <www.bvsdip.cict.fiocruz.br> (com adaptagdes)

QUESTAO 11 1

Considerando o assunto abordado no texto, assinale a opgdo
correta.

O Arubéolaé de notificagdo compulsoria apenas quando incide
em gestantes.

® Apesar de arubéola poder causar a morte de parturientes, ndo
¢ comum se registrar a presenga de seqiielas nos fetos ou nos
recém-nascidos de mées infectadas.

® O periodo de incubagéo resulta de a doenca ter-se tornado
cronica, quando entfo se diz que ela estd incubada.

® A vigilancia sanitaria deve eliminar, diminuir ou prevenir
riscos a saude decorrentes do meio ambiente, da produgéo e
da circulag@o de bens e da prestagéo de servigos de interesse
da saude.

@ As epidemias tém origem no deslocamento de pessoas
portadoras de doengas de uma para outras regides, enquanto
as endemias resultam de contagio de pessoas do proprio local.

QUESTAO 12 1

Acerca do assunto tratado no texto, assinale a opgéo correta.

@ Na situagio relatada no texto, a SVS esta cuidando de casos
que pertencem a vigilancia epidemiologica por se tratar de
risco de epidemia.

A SVS éum departamento da Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria (ANVISA).

A SVS alertou estados e municipios porque o controle de
epidemias ndo é de competéncia federal.

O risco de infeccdo é maior no periodo de festas porque a
rubéola € de transmissdo venérea.

A principal funcdo da vigilancia em saude ¢ cuidar da
qualidade de alimentos, medicamentos e outros produtos de

@ 0 ©® ©

o1l o 2 o 3. o 4 (E BN uso humano e animal.
UnB/CESPE - PMV / SAUDE MANHA Caderno ALFA
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QUESTAO 13 1

Considerando as informagdes do texto, julgue os itens
subseqiientes, acerca da prevengdo em saude.

I Sdo de notificagdo compulsoria doengas e agravos
relacionados em portaria especifica do MS e também todo e
qualquer surto ou epidemia, assim como ocorréncia de agravo
inusitado.

IT A situagdo relatada no texto ¢ de prevengdo secundaria, uma
vez que a epidemia ja ocorreu e se tenta evitar sua propagacio
para outros locais.

IIT A prevengo terciaria compreende, basicamente, as agdes de
reabilitacdo.

IV Promog&o da saude é outra maneira de designar a prevengéo
primaria.

V O modelo médico opde-se a0 modelo ampliado de satude
por ter como meta, basicamente, aquilo que corresponde a
prevengéo secunddria.

Estdo certos apenas os itens

O I, eIl
O LIlelV.
®© I, IleV.
® I,IVeV.
O ILIVeV.

QUESTAO 14 1

A histdria natural das doencas nada mais ¢ do que um

quadro esquematico que da suporte a descrigdo das multiplas
enfermidades. Sua utilidade maior ¢ apontar os diferentes
métodos de prevengdo e controle, servindo de base para a
compreensdo das situagdes reais e especificas, tornando
operacionais as medidas de preveng@o.

M. Z. Rouquayrol e M. Goldbaum. Epidemiologia, historia natural e prevencio das doencas.
In: Rouquayrol e Almeida Filho. Epidemiologia e Saude. Rio de Janeiro: Medsi, 2001, p. 18.

Considerando o texto acima, assinale a opgéo correta com relagdo
a histéria natural da doenga (HND).

O A HND se constitui de 3 etapas de prevengfo: primaria,
secunddria e terciaria.

® Por ser um quadro esquematico, a mesma HND pode servir a
multiplas doencas, induzindo os médicos a erros.

® Pode-se prevenir uma doenga pela HND, mesmo sem se
conhecer o agente etioldgico.

® A HND descreve a evolu¢do natural da doenga sem a
interveng@o do homem.

QUESTAO 15 1

Ainda com relagdo a HND, julgue os itens subseqiientes.

I A HND compde-se de duas etapas, a primeira voltada para
as condicdes que propiciam o surgimento da doenga no
suscetivel e a segunda correspondente as alteracdes
anatomofisioldgicas do doente.

I Denomina-se estrutura epidemiologica o conjunto de fatores
vinculados ao suscetivel € ao ambiente, incluindo-se ai o
agente etioldgico.

III Da perspectiva da HND, o adoecimento é causado apenas
pelo contato entre o agente etioldgico e o suscetivel.

IV No periodo pré-patogénico, independentemente dos fatores
presentes e de sua estruturagéo, o risco ¢ sempre 0 mesmo,
para qualquer suscetivel.

V Existe uma associacdo direta entre a capacidade econémica e
aprobabilidade de adquirir doenga, ou seja, as classes sociais
mais altas estdo mais sujeitas & ocorréncia de doengas.

A quantidade de itens certos € igual a

o 1 0 2. ® 3. o 4. e 5.

QUESTAO 16 1

Na analise do médico-sanitarista Gastdo Wagner de Sousa
Campos, professor da Faculdade de Medicina da UNICAMP, o
Brasil tem a mais sofisticada e ampla equipe de referéncia em
atencdo basica em saide (ABS) do mundo. “Na maioria dos
paises que dispdem de sistemas nacionais de saude, a equipe nem
poderia receber o nome de equipe, pois, em geral, é formada por
um médico generalista e um enfermeiro, a exemplo de Cuba,
Gra-Bretanha e Canada”, exemplifica. Em outros paises, como a
Espanha, lembra, a realidade ¢ bem diferente: “Ha outros atores
envolvidos, inclusive pediatra e outras profissdes de saude”.
Gastdo defende o desenho brasileiro de equipe minima conforme
o significado da palavra “minima”. Sugere, por exemplo, que se
autorizem varios outros tipos de equipe, que poderiam ser de 8 a
10 profissionais de saude, mais os agentes comunitarios, com
composic¢des distintas. “Desde que cumpram as diretrizes e as
tarefas propostas pelo SUS”, ressalta.

Internet: <www.ensp.fiocruz.br/radis>

Tendo o texto acima como referéncia inicial, julgue os itens a
seguir, a respeito da atencdo basica em satide e do Programa de
Saude da Familia (PSF).

I A equipe minima para o PSF é composta por um médico de
familia e agentes comunitarios de satde.

IT A atengfo bésica, ou atengdo primdria, a saude € o nivel de
atencgdo representado pelos servicos de primeira linha, como
clinicamédica, pediatria e tocoginecologia, que sdo de carater
ambulatorial e constituem a porta de entrada unica do sistema
de saude distritalizado.

IIT A atengdo basica compete principalmente aos estados, com
co-responsabilidade dos poderes municipal e federal.

IV O PSF privilegiou, inicialmente, os municipios de até 50 mil
habitantes e, depois, por meio do PROESF, estendeu a
cobertura aos municipios de 100 mil habitantes.

V Apesar de colaborarem com o PSF, os postos e centros de
saide ndo fazem parte da atengdo bdsica, pois sdo
considerados de média complexidade.

Estdo certos apenas os itens

@ A estrutura epidemioldgica compreende a HND como parte O Ielll O IlelV.
P & P P O leV. ®@IVeV.
da evolugdo da doenga. ® Ilelll
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QUESTAO 17 1

Comrelagdo a atencdo basica em satde, julgue os itens seguintes.

I A definigfo de atengfo primaria aceita pelo MS a considera
como aten¢do minima a saude, colocando-a como primeiro
nivel de assisténcia as popula¢des menos favorecidas.

IT Os atributos essenciais da ateng@o primaria para o0 MS sdo o
acesso de primeiro contato do individuo com o sistema, a
integralidade, a continuidade e a coordenagdo da atencdo
dentro do proprio sistema.

IIT Consideram-se atributos derivados da aten¢do primaria a
atenco centrada na familia, a orientago para a participagéo
comunitaria e a competéncia cultural dos profissionais.

IV Na Norma Operacional Basica 96, ndo ha referéncia a
mudang¢a no modelo de ateng¢do, nem ao PSF como opgéo.

V A Conferéncia Internacional de Alma Ata, em 1978,
representou um marco nos debates sobre as politicas de saude
no mundo. No entanto, nfo teve qualquer repercussdo no
Brasil.

A quantidade de itens certos € igual a

(AJN 0 2. ® 3. o 4. @ 5.

QUESTAO 18 |

A Constituicdo Federal enuncia a integralidade da
intervengdo das agdes e servigos de satde. O art. 198 diz:
“As agdes e servigos publicos de satide integram uma rede
regionalizada e hierarquizada e constituem um sistema unico,
organizado de acordo com as seguintes diretrizes: (...)
atendimento integral, com prioridade para as atividades
preventivas, sem prejuizo das assistenciais”. No art. 200,
descrevem-se as agdes de saude, como vigildncia sanitaria,
meio ambiente, saneamento, saude do trabalhador etc.
A Lein.° 8.080/1990, que regulamenta o SUS, avanga um pouco
mais, em seu art. 7, II, quando diz que o SUS deve seguir as
diretrizes acima e os seguintes principios: “Integralidade da
assisténcia, entendida como conjunto articulado e continuo das
acdes e servicos preventivos e curativos, individuais e coletivos,
exigidos para cada caso em todos os niveis de complexidade do
sistema”.

Internet: <www.ensp.fiocruz.br/radis> (com adaptagdes).

A diretriz da integralidade, tratada no texto acima, tem muitos e
diferentes sentidos, complementares em sua maior parte. Esses
sentidos incluem o(a)

I intervencdo em promogio, protegdo, recuperagdo da satide e
reabilitagdo.

Il composicdo da equipe com profissionais de todas as
especialidades.

111 atuac@o multidisciplinar e biopsicossocial da equipe.

IV consulta domiciliar, atendimento ambulatorial e internagéo
hospitalar com tratamento clinico e cirtrgico.

V atendimento possivel em todos os niveis de complexidade.

Estdo certos apenas os itens

O I, eIl
O LIlelV.
© I, IleV.
O ILIVeV.
O ILIVeV.

QUESTAO 19 1

Acerca da legislagdo em saude, julgue os itens seguintes.

I A Lein.° 8.142/1990 estabelece as condi¢des para o repasse
de recursos aos municipios, entre elas, a existéncia de fundo,
plano e conselho de saude.

IT A regulamentagdo do SUS, apods as leis fundamentais, tem
sido realizada por meio de normas operacionais que dispdem
sobre seu funcionamento.

IIT O Estatuto da Crianga e do Adolescente (ECA) ¢ considerado
exemplar por conter, entre os direitos fundamentais da crianca
e do adolescente, garantias de atendimento pré e perinatal e
de aleitamento, ou seja, por considerar a importancia desse
periodo na formagfo da crianga.

IV O ECA garante a criangas e adolescentes o direito de ser
criado e educado em ambiente livre da presenga de pessoas
dependentes de substancias entorpecentes.

V Na Lei n.° 8.080/1990, esta prevista a participagdo da rede
privada no atendimento do SUS. O PSF e outros programas
a utilizam amplamente, por meio de convénios.

A quantidade de itens certos € igual a

0 1 0 2. ® 3. 0 4. @ 5.

QUESTAO 20 1

Representantes de paises africanos, em debate sobre
politicas de saude publica e a luta contra HIV/AIDS, malaria e
outras epidemias, pediram em julho, na 2.* Conferéncia de
Intelectuais da Africa e da Diaspora, que o Brasil amplie as
acdes de cooperagdo na area da saude, principalmente no
combate a AIDS. Para o ex-primeiro-ministro de Mogambique
Pascoal Mocumbi, representante de uma iniciativa global para o
desenvolvimento de medicamentos, poderia ser repassada aos
paises africanos a experiéncia do programa brasileiro de
DST/AIDS na redugio da incidéncia da doenca no pais. “No
Brasil, consegue-se transmitir mensagens a todas as comunidades,
mesmo aquelas sem instrugdo”, disse & Agéncia Brasil.

Internet: <www.ensp.fiocruz.br/radis>

Com relagdo ao assunto abordado no texto acima, julgue os itens
subseqtientes.

I Osmétodos epidemioldgicos permitiram o reconhecimento da
AIDS como uma enfermidade anos antes de o virus da
imunodeficiéncia humana ser identificado ou de se suspeitar
que ele era o agente causador da doenca.

IT A tuberculose é uma doenca reemergente, tanto pela
imunodeficiéncia associada aos casos de AIDS, como pela
resisténcia criada pelo agente aos principais medicamentos
usados para seu controle.

1T A disseminag@o do HIV, que inicialmente estava restrita aos
usuarios de drogas injetaveis e aos grupos heterossexuais,
continua a existir, atualmente, gragas a transfusdo sanguinea
e ao uso de antivirais.

IV O Programa DST/AIDS do MS ¢ reconhecido
internacionalmente, apesar de ainda depender da importacéo
de alguns farmacos e de acordos com laboratdrios
multinacionais para a obten¢do de melhores precos.

V Apesar do sucesso do Programa DST/AIDS, o aumento da
transmissdo vertical e do numero de infectados na populagéo
negra ¢ preocupante.

A quantidade de itens certos ¢ igual a

(A I 0 2. ® 3. O 4.
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QUESTAO 21 1 QUESTAO 22 1

No que se refere a AIDS, assinale a opcdo incorreta.

O O principal meio de se evitar a AIDS tem sido a divulga¢do | 1
do uso de preservativos e a sua distribuigdo gratuita, em
campanha pelo sexo seguro, mas o MS, desde a década de 80
do século passado, tem investido também em hemocentros e | []
fiscalizado as unidades hemoterapicas.

® O Brasil usa dapossibilidade de quebra de patentes, apesar de
ndo permitida pelas leis do pais, para conseguir negociar
melhores pregos junto aos laboratorios multinacionais.

® Conforme dados de 2004, apesar de a incidéncia da AIDS
ter-se reduzido bastante em Sio Paulo, manteve-se a mais
alta do pais no Rio de Janeiro.

® Os indices de morbidade e mortalidade proporcionais tém
decrescido entre os homens e entre os brancos e tém crescido
entre as mulheres e entre os negros.

® Enquanto a transmissdo sanguinea tem diminuido, a

Tendo o texto como referéncia inicial, julgue os proximos itens,
relativos as inovagdes que representam a consolidacdo do SUS.

Nos ultimos anos, o MS deu continuidade ao SUS por meio
da criacdo de agéncias reguladoras como a ANVISA, a
Agéncia Nacional das Aguas (ANA) e a Agéncia Nacional de
Saude Suplementar (ANS).

Foi criado o cartdo SUS, experiéncia depois abandonada por
causa do risco de os dados pessoais dos cidaddos serem
acessados pelos hackers ou por planos de satde.

IIT Instituiu-se o numero de identificag@o social (NIS) impresso

no cartdo SUS, que possibilitara, no futuro, um prontudrio
unico disponivel em toda a rede.

IV Foi criada no MS uma secretaria de ciéncia e tecnologia

dedicada, primordialmente, a pesquisa em saude e
estabeleceu-se uma politica nacional de pesquisa em saude e
uma agenda de prioridades.

A informatizag@o do SUS e as novas tecnologias tornaram o
sistema de informagdo em saide brasileiro um dos mais
perfeitos do mundo.

Estdo certos apenas os itens

heterossexual tem crescido. O lcll ® IllelV.

Texto para as questdes 22 e 23

O SUS no Brasil necessita de consolidag@o politica e
técnica. Para se consolidar, necessita renovar-se, inovar. Para
inovar, precisa mobilizar seu formidavel patrimdnio de 15 anos
de experiéncias concretas e conhecimento acumulado, | I
transformando-o em tecnologias disponiveis para a ag@o dos
profissionais e da cidadania.

Inspirado na melhor tradigdo do pensamento social e | II
sanitario brasileiro, o SUS temperou-se e impds-se nas

conflituosas arenas setoriais, servindo hoje de modelo exemplar

@ IeV. @ IVeV.
© Ilelll

QUESTAO 23 |

Acerca dos problemas enfrentados pelo SUS, conforme
mencionado no texto, julgue os itens subseqiientes.

A 12.2 Conferéncia Nacional de Saude, apesar de ter atraido
grande interesse dos profissionais de satde, ndo contou com
participacdo expressiva da populagdo, nem com gestores
municipais e estaduais, que a ignoraram.

Uma interpretagdo do principio da integralidade tem resultado
em agdes e decisdes judiciais que obrigam o SUS a pagar
terapias e novas tecnologias de alto custo e eficacia ndo
comprovada.

de politica publica democratica. Chegando a maturidade, é ainda | III Clientes de planos e seguros de saide fazem uso de

permanentemente desafiado pelas iniqiiidades do quadro
socioecondmico brasileiro, fonte permanente de fragilidade social
e risco sanitario.

Consolidar o SUS implica avang¢ar na reforma sanitaria, o
que exige mais do que o rigor dos principios, mais do que o ardor
das praticas. O dinamismo das arenas sociais, a multiplicidade de
atores e situagdes, a complexidade dos fenomenos satde-doenga,
a interdependéncia entre as esferas globais e locais exigem a
producdo constante de conhecimentos capazes de aportar
inovagdes significativas ao processo de trabalho e a produgéo

social da saude.

procedimentos de alta complexidade e alto custo pagos pelo
SUS, o que gera dividas dessas empresas com o SUS. Apds
acriacdo da ANS, essas dividas foram totalmente ressarcidas
pelas seguradoras.

IV A expansdo do PSF tem encontrado obstaculos na

insuficiéncia de médicos de familia. Muitas universidades e
institui¢des de ensino tém, no entanto, reformulado seu
curriculo e modelos de ensino para atenderem a crescente
demanda.

A utilizagdo dos recursos financeiros pelos municipios tem
sido alvo de controle pela populagdo, o que ndo permite a
utilizagdo fraudulenta ou desonesta.

A quantidade de itens certos € igual a

Internet: <www.ensp.fiocruz.br>. 0 1 @ 2 e 3 @ 4 e 5
UnB/CESPE - PMV / SAUDE MANHA Caderno ALFA
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QUESTAO 24 QUESTAO 26 ,

Com relagdo a gestdo do SUS, assinale a opgdo correta. A respeito de indicadores em satde, julgue os itens subseqtientes.

O Nio é possivel considerar que os trés niveis gestores sejam I
responsaveis pelo financiamento do SUS, pois estados e
municipios dependem do repasse de recursos federais e de
impostos transferidos pela UniZo.

Os indicadores em saude sdo, tradicionalmente, mais
indicadores de doenga que de saude, por se concentrarem nas

taxas de morbimortalidade.

® A Emenda Constitucional n.° 29, que deveria estabelecer o | II A atengfo basica no tem indicadores proprios, valendo-se

montante de recursos destinados a saude, limitou-se a
preconizar o aumento dos recursos aplicados, sem definir
montantes ou percentuais.

® A comissdo intergestores tripartite (CIT), formada
paritariamente por membros do MS e por representantes do

dos mesmos indicadores para qualquer regido do pais.

IIT Astaxas de internagéo por AVC e de mortalidade por doengas

cardiovasculares sdo os principais indicadores do controle da

hipertenséo.

CONASS e do CONASEMS, representa a principal via de | TV Para certas doengas, como a tuberculose e a hanseniase, a

participagdo de estados e municipios na politica nacional de
saude.
® Tanto na CIT quanto nas comissdes intergestores bipartite

(CIB), as decisdes se ddo por maioria absoluta dos votantes, \

sendo proibido o voto secreto.
® Os conselhos municipais e estaduais de saude devem
obedecer as decisdes das CIB.

QUESTAO 25 1

deteccéo de novos casos € um indicador mais importante que
a propor¢do de abandono do tratamento.

Os coeficientes de saude sdo calculados, geralmente, por uma
fracdo cujo numerador refere-se ao niimero de eventos e o
denominador, as probabilidades de ocorréncia multiplicadas

por 100 ou por um multiplo.

Uma das formas de consolidagdo do SUS se dé por meio da | A quantidade de itens certos € igual a

formagfio de recursos humanos. A educagdo permanente e a
educacdo a distancia tém buscado prover o SUS da méao-de-obra
necessaria, além do aperfeicoamento dos gestores. Acerca desse

(AJN 0 2. ® 3. O 4. 0 s

assunto, julgue os itens seguintes. QUESTAO 27 |

I A educagﬁo adistancia, apesar de seus custos menores, obriga Acerca dos sistemas nacionais de informagﬁo em saude, assinale

gestores e profissionais de saude a deixarem suas atividades | a opgdo correta.

em seus postos de trabalho para se deslocarem para as
capitais.

II Devido ao tamanho do pais e a municipalizagio, a educagéo
adistdncia mostrou-se mais eficiente que a educagfo intensiva
e presencial e, por ndo precisar de professor, pode ser

utilizada até mesmo nos menores e mais distantes municipios. | @

IIT O SUS sozinho tem capacidade de formagdo para dar conta
do desenvolvimento dos profissionais de satde. Institui¢cdes
de ensino ndo devem participar desse processo por estarem
fora do contato com a realidade da construgéo do SUS.

IV A educagdo permanente implica importantes mudangas na | @

formac&o dos profissionais de satide, e, também, na educagéo
da populagdo por meio da educagdo em saude.

V Uma politica de educagdo para o SUS requer bem mais que o
desenvolvimento dos profissionais de satide que ja estdo

trabalhando no SUS. E uma atribuigio legal do SUS ordenar | ®

a formag@o dos profissionais de satide no pais em toda a sua
extensdo.

Estdo certos apenas os itens

@ O Sistema de Informacdo de Mortalidade € considerado

imune a erros, por valer-se de um instrumento padronizado,
e de preenchimento obrigatdrio, que ¢ a declaracdo de obito.
O Sistema de Informagdo de Agravos de Notificagdo
(SINAN) proporciona o calculo de incidéncia e prevaléncia
de doengas, mas ndo permite calcular sua letalidade ou a
identificacdo de areas de risco.

O Sistema de Informag¢des sobre Nascidos Vivos (SINASC)
¢ um sistema de pouco valor por ndo existir no pais um
instrumento padronizado de registro dos nascimentos,
dependendo de dados obtidos em cartorios de registro civil.
O Sistema de Informagdes Ambulatoriais (SAI) foi
implantado visando a apurag@o de custos e pagamentos a
prestadores de servico e sua unidade de registro ¢ o
procedimento ambulatorial realizado, sem dados sobre

diagndstico ou motivo de atendimento.

O lell @ O Sistema de Informagdes Hospitalares (STH), por ter origem
® lelll N .

® lleV no controle de pagamento por prestacdo de servigos

€ N . ~ . . . . . oy

® IllelV. hospitalares, ndo inclui os hospitais universitarios ou de
@ IVeV. ensino ou os hospitais filantropicos.

UnB/CESPE - PMV / SAUDE MANHA Caderno ALFA
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QUESTAO 28 1

O impacto da globalizag@o econdmica sobre as sociedades

contemporaneas, redefinindo padrdes de trabalho, nutrigdo e

consumo, estd na origem de muitos tipos de cancer. Ao mesmo

tempo, a melhoria das condigdes de vida dos individuos resulta

no

da

envelhecimento populacional, responsavel pelo aumento

incidéncia de doencas cronico-degenerativas, como as

cardiovasculares e o cancer.

Internet: <www.ensp.fiocruz.br>

Considerando o texto acima, julgue os proximos itens.

I

II

I

Asneoplasias e doengas cardiocirculatdrias, em ascensgo, ndo
aumentam os custos do SUS com internagdes e procedimentos
de média e alta complexidade.

A

O envelhecimento populacional estd ligado a melhora da
qualidade de vida e & diminuigfo da desigualdade social. Os
indicadores de satde atuais valem-se da razdo de mortalidade
proporcional ou indice percentual de pessoas que morreram
com 50 anos de idade ou mais em relagdo ao total de ébitos
ocorridos em determinada populagéo.

Esperanga de vida € o termo técnico utilizado em estatistica
vital para designar o niimero médio de anos que ainda restam

para serem vividos pelos individuos que sobreviveram até a

idade considerada.

IV As grandes taxas de mortalidade por causas externas ndo

interferem no calculo da expectativa de vida da populagéo,
porque essas causas ndo entram no calculo estatistico da
expectativa de vida.

O envelhecimento populacional caracteriza o que ¢
denominado transi¢do epidemiologica, que, no Brasil, estaria
ocorrendo de maneira incompleta, diferentemente do que

ocorre nos paises do primeiro mundo.

A quantidade de itens certos € igual a

QUESTAO 29 1

Julgue os itens seguintes.

II

No Brasil, verifica-se a diminuigo das taxas de incidéncia de
canceres associados amelhor nivel socioecondmico —mama,
prostata e colon/reto — e a elevagdo das taxas de incidéncia
de tumores geralmente associados a pobreza— colo do tutero,
pénis, estdmago e cavidade oral.

Estima-se que 18% dos casos
diagnosticados de cédncer no mundo se devam a agentes
infecciosos — ao lado do fumo, os mais importantes
cancerigenos. Entre esses agentes estdo o papilomavirus
humano (HPV), o Helicobacter pylori e os virus das
hepatites B e C.

aproximadamente

11T Comportamentos construidos nas duas primeiras décadas de

vida — a rotina de sedentarismo e alimentag&o inadequada,
que resultam em excesso de peso, a exposi¢do solar, a pratica
sexual sem protegdo, o fumo e o alcool, a ndo-vacinagdo
contra agentes infecciosos — contribuem para o aparecimento
de doengas cronicas na vida adulta. A promog&o da satude,
visando mudar tais habitos, parece ser a mais promissora
medida de prevengio.

IV As condigdes associadas ao risco de cancer prevalecem em

\Y%

populagdes urbanas de regides industrializadas. Por essa
razdo, a incidéncia e mortalidade sdo maiores nos paises ricos.
Demonstrou-se que o uso do tabaco ndo ¢ fator de risco para
qualquer outro tipo de cancer além do cancer de pulméo.

Estdo certos apenas os itens

(A]
(E]
®
(D)
(E)

Iell
leV.
e IIL
lelV.
IVeV.

QUESTAO 30 |

Com relagdo ao Sistema Nacional de Vigilancia Epidemiolégica
(SNVE), assinale a op¢éo correta.

(A)

(B]

O SNVE compreende o conjunto articulado de institui¢des
dos setores publico e privado, integrantes do SUS e que,
direta ou indiretamente, notificam doengas e agravos.

E atribui¢do do nivel estadual a promogio da educagdo
continuada dos
técnico-cientifico com instituicdes de ensino, pesquisa e
assessoria.

A realizacdo de investigagdo epidemioldgica de casos e
surtos ¢ atribuicdo municipal.

A relagdio permanente com os centros de informag&o em saude
¢ atribuicdo de nivel federal.

recursos humanos e o intercAmbio

® O processo de reorganizagdo do SNVE implica o
0 1. e 2. o 3. o4 65 fortalecimento do sistema central.
UnB/CESPE - PMV / SAUDE MANHA Caderno ALFA
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CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

QUESTAO 31 1

Ao longo dos séculos XIX e XX a classe trabalhadora foi
predominantemente associada aos trabalhadores manuais e das
fabricas; atualmente, essa nog¢éo foi ampliada. Entre os segmentos
que fazem parte da classe trabalhadora considerada em sentido
amplo, incluem-se os

I que realizam trabalhos improdutivos (como 0s servigos,
inclusive publicos), que ndo criam diretamente mais valia.

II pequenos empresarios urbanos e rurais, proprietarios de seus
meios de produgdo.

IIT gestores do capital que exercem papel de controle, mando e
gestdo do processo de sua valorizagéo e reprodug@o.

IV desempregados que se constituem no denominado exército
industrial de reserva.

V contratados temporariamente tanto em industrias quanto na
area rural, durante o periodo da safra.

Estdo certos apenas os itens

O LlleV.
O LllelV.
®© LIVeV.
O ILIIelV.
O ILlleV.

QUESTAO 32 1

Acerca dos diversos momentos que delinearam a politica de

satide no Brasil, assinale a opgéo correta.

O Historicamente, no Brasil, o Ministério da Saude
responsabilizou-se totalmente pelos problemas de saude, tanto
sob o aspecto preventivo quanto de assisténcia médica.

® Na virada dos anos 70 para os anos 80 do século passado,
com o fim do regime militar, observa-se uma alterago nas
politicas sociais com o objetivo de garantir o apoio das
classes médias que passaram a ser atendidas pelas institui¢des
de saude do Estado.

® O movimento sanitario, que deu origem a reforma sanitaria
brasileira, iniciou-se nos anos 70 do século passado, por um
grupo de trabalhadores, na época, ligados as comunidades
eclesiais de base e ao Partido dos Trabalhadores.

®© Implantado no Brasil em 1964, o regime burocratico-
autoritario determinou um modelo de assisténcia a saude que
privilegiava as a¢des de satide comunitéria e publica.

® Na Constitui¢do de 1988, no campo das politicas sociais, a
saude foi a area que mais sofreu transformagdes, como a
democratizagio do poder local que, por meio dos conselhos

de saude, estabeleceu novos mecanismos de gestao.

QUESTAO 33 1

\

Julgue os itens a seguir, relacionados a compreensdo da
construgdo da cidadania a partir da dindmica da sociedade.

I Osdireitos do cidaddo, que dizem respeito ao modo como as
relagdes sociais se estruturam, atuam como principios
reguladores das praticas sociais, mesmo que nunca se
transformem em lei.

IT Os direitos do cidado constroem vinculos entre individuos e
regulam conflitos a partir de uma referéncia ao que é
reconhecido como medida de justica, como conceito
inquestionavel ao longo do tempo e, por isso mesmo,
imutavel.

IIT A idéia de direitos do cidaddo em nossa sociedade, para se
viabilizar de forma concreta, depende da inexisténcia de
conflitos ou da convivéncia com a incivilidade cotidiana feita
de violéncia, preconceitos e discriminagdes.

IV A construgfo dos direitos do cidaddo se da em um terreno
sujeito ao imprevisto dos acontecimentos, na intersec¢do entre
histdria, cultura e politica, em uma combinagéo, nem sempre
muito clara, entre tradigdes e novidades.

V A criagdo dos direitos do cidaddo e a generalizagdo da
consciéncia de direitos sdo estabelecidas a partir de uma nova
contratualidade construida por negociagéo e arbitragem.

Estdo certos apenas os itens

O 1, leV.

O L lelV.
®© LIVeV.
® IL I, elV.
O ILIeV.

QUESTAO 34 1

A profissionalizacdo e o desenvolvimento do servigo
social sdo fruto do padréio de desenvolvimento do pds-guerra.
Esse padrio de desenvolvimento demarca um largo ciclo
expansionista da economia internacional, sob a lideranga do setor
industrial. A crise desse padrdo de desenvolvimento ocorre em
meados da década de 70, quando a economia mundial apresenta
claros sinais de estagnacdo, com altos indices inflacionarios e
com uma mudanga na distribui¢do do poder no cendrio mundial.

Marilda Villela Tamamoto. O Servi¢o Social na Contemporaneidade: trabalho e
formaciio profisional. Sio Paulo: Cortez Editora, 2004.(com adaptagdes)

Tendo o texto como referéncia e com relagdo as mudangas no
padrdo de producdo mundial a partir da década de 80 do século
passado, assinale a op¢do incorreta.

O O processo de trabalho torna-se mais flexivel em oposicéo a
rigidez da linha de produc@o em massa e em série.

® O mercado de trabalho passa a operar com maior rigidez em
relacdo aos direitos do trabalhador, rejeitando a contratagéo
de trabalhadores de maneira informal.

® Para que possam atender as particularidades das demandas
dos mercados consumidores, os produtos deixam de ser
necessariamente produzidos em série.

® Ocorre uma nova estruturagdo dos servicos financeiros e
comerciais, gerando desigualdade no desenvolvimento das
regides e alterando as nog¢des de tempo e espago.

O Implanta-se a terceirizagdo: empresas enxutas retinem em
torno de si pequenas e médias empresas que fornecem
produtos e servigos.
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QUESTAO 35 1 QUESTAO 37 1

Assinale a op¢do que expressa uma das mudangas no mercado de | A Carta dos Direitos dos Usuarios da Saiide, uma resolugdo do
trabalho do assistente social, a partir das alteragdes do padréo de | Ministério da Saude, Conselho Nacional de Saude e Comissdo

producgdo mundial contemporéneo.

Intergestora Tripartite, assegura ao usuario o direito basico de
ingresso digno nos sistemas de satde. Acerca dos direitos que
compdem o primeiro dos seis principios da carta que assegura ao

O As possibilidades de trabalho aumentam em fungdo da | cidaddo o acesso ordenado e organizado aos sistemas de saude,
expansdo das verbas or¢amentarias do Estado, que volta a | visando um atendimento mais justo e eficaz, julgue os itens a seguir.

assumir suas responsabilidades em relagfo as agdes no campo
social.

® Aspossibilidades de trabalho em entidades da sociedade civil
sdo reduzidas, uma vez que o Estado aumenta as exigéncias
para partilhar iniciativas que atendam as seqiielas da questio | II
social.

® Como as grandes corporagdes deixam de intervir na questdo
social, o que se configurava como uma antiga forma de | |y
filantropia empresarial, as oportunidade de trabalho sdo
eliminadas.

® A exigéncia de qualificagdo profissional é reduzida,
preferindo-se profissionais dedicados exclusivamente a
execucdo de servigos, em detrimento daqueles que fagam
analise, pesquisa e estudo da realidade.

@ Polivaléncia, terceirizagdo, subcontratagfo, queda de padrdo | V
salarial, ampliacdo de contratos de trabalho temporarios e
desemprego sdo dimensdes constitutivas do perfil atual do
assistente social.

I

Em caso de risco de vida ou lesdo grave, deve ser assegurada
a remocdo do usudrio em condi¢des seguras e que ndo
impliquem maiores danos para o estabelecimento de satude
com capacidade para recebé-lo.

O encaminhamento a atengfo especializada e hospitalar sera
estabelecido em func¢do da necessidade de saude e indicacdo
clinica, levando-se em conta critérios de vulnerabilidade e
risco.

As informagdes sobre servicos de saude com enderecos,
telefones e horarios de funcionamento devem ser divulgadas
gratuitamente pelas emissoras de radio da localidade,
diariamente e em horarios diversificados.

IV O acesso ordenado e organizado inclui as a¢des de protegdo

e prevencdo relativas a riscos e agravos a saude e ao meio
ambiente, bem como as informagdes sobre a¢des de vigilancia
sanitaria e epidemioldgica.

A garantia a acessibilidade implica o fim das barreiras
arquitetonicas e de comunicabilidade, oferecendo condi¢des
de atendimento adequadas, especialmente, as pessoas que
vivem com deficiéncia, idosos e gestantes.

1 | A quantidade de itens certos € igual a

Quinze anos depois de sua criagdo, pode-se afirmar que o Sistema o

Unico de Saude (SUS) se transformou em um dos maiores -
QUESTAO 38

sistemas de saude do mundo. Com relagéo a implantagdo do SUS,

L. 0 2. ® 3. O 4. e s.

assinale a op¢@o incorreta. O avango na qualidade dos servigos e das a¢des preventivas ou de

O Trata-se de uma reforma completa do sistema de saude,
implantada como uma politica de carater universal e que se
beneficia de um contexto de desenvolvimento econdémico | |
positivamente acelerado.

® A implantacdo do SUS trouxe avancos para a area de
vigilancia sanitaria, embora a imprecisdo na definicdo da
responsabilidade de cada ente federado ainda permanega, o
que compromete a pretensa racionalidade sistémica da agdo | g
governamental.

® O SUS promoveu a transferéncia regular de grande parte dos
recursos da Unido para estados e municipios, os quais,
entretanto, ndo ampliaram sua autonomia para elaborar
projetos € modelos de atengéo proprios, pois o Ministério da | g
Saude condiciona o repasse a execu¢do de determinados
projetos.

promogéo da saude so é possivel com a participagéo efetiva dos
usuarios de maneira individual ou coletiva. Acerca desse
assunto, julgue os itens seguintes.

A baixa escolaridade e a falta de recursos ndo constituem
obstaculo a ligag8o dindmica entre os usuarios € o servico,
porque, mesmo que 0s usudrios se encontrem em posigéo de
desigualdade econdmica, social e cultural, eles tém
consciéncia de que aquele servico é um direito e ndo um
favor.

No contexto dos servicos de saude, o termo empowerment
indica o processo pelo qual os pacientes passam a ter voz na
organizagdo, adotam postura mais ativa no tratamento e
tornam-se capazes de discutir, fazer perguntas, buscar
informagdo e assumir a responsabilidade por sua propria
saude.

O envolvimento comunitario é um fator psicossocial
significativo para o aumento da confianga pessoal, da
satisfacdo com a vida e da capacidade de enfrentar problemas.

@ A reorganizagio do sistema de saude ¢ a garantia de acessoe | 1V AS T edes sociais se mantém integradas mesmo quando o

de ateng@o com qualidade entre as varias cidades e regides de
todo o pais acontecem de forma desigual em fungdo da | v
heterogeneidade do contexto politico e sanitario de cada uma
delas, além da distinta capacidade de pressdo da populacdo.
@ Houve uma real descentralizagdo da responsabilidade pela
execugdo da assisténcia a saude, evidenciando-se a
municipalizagdo quase completa da atengfo primdria e a

portador de uma enfermidade cronica € obrigado a limitar
suas relacdes interpessoais.
O apoio social pode produzir efeitos de reforco do sistema
imunoldgico, amenizando os efeitos patogénicos do estresse
no organismo e fortalecendo a capacidade das pessoas em
lidar com situagdes dificeis.

Estdo certos apenas os itens

divisdo de responsabilidade com os estados quandosetratado | @ I, 1Ie V. ® I,IVeV. @ I, 1lleV.
atendimento especializado ou hospitalar. O LIllelV. O I IlelV.
UnB/CESPE — PMV / SAUDE MANHA Caderno ALFA
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QUESTAO 39 1

As politicas que almejam eqiiidade em satide tém como matéria
central a redugdo ou eliminagdo das diferencas advindas de
fatores considerados evitaveis e injustos. A meta de tais politicas
¢ a criacdo de oportunidades iguais para todos. De acordo com os
consensos da literatura, assinale a op¢do que apresenta um tipo de
desigualdade que nfio deve ser considerada como injusta.

()

(E]
(C]
(D)
(E]

QUESTAO 40

Existéncia de varia¢des bioldgicas naturais.
Comportamentos perigosos nos quais os individuos t€ém pouca
escolha em relagdo ao modo de vida.

Condigdes de vida definidas por fatores socioecondmicos.
Condigdes de trabalho com exposigdo a fatores de risco.
Acesso inadequado aos servigos de satide ou outros servicos
publicos essenciais.

E consenso que a proposta do SUS que define entre outros as
agdes dos assistentes sociais estd fundamentada em uma
concep¢do moderna e ampliada de saude. Acerca do assunto,
julgue os itens a seguir.

I

II

Na concepgdo de saude moderna, todos os fatores que néo
podem ser controlados pelos individuos estdo excluidos do
ambito da promocgio da saude.

A concepgdo tradicional de saude enfatiza que os programas
e acdes praticados estdo concentrados em componentes
educativos primariamente relacionados com riscos
comportamentais cambiaveis.

IIT A concepgdo ampliada de satide permitiu superar o conceito

de promogdo da saude referenciado no modelo da historia
natural da doenga, que considera a saide como auséncia de
doenga.

IV A concep¢io de satide moderna envolve um campo de

conhecimentos e praticas transversais a todas as a¢des e niveis
de saude, vinculando-os, especialmente, ao conjunto das
politicas sociais.

A concepgdo moderna de saide perpassa os diferentes niveis
de complexidade especificos da atengfo a satide: a prevengédo,
a promogfo e a cura; e entende a promogdo da saude como
uma etapa anterior a prevengdo ou a cura.

Estdo certos apenas os itens

(A]
(B]
®
(D]
(E]

ILIleV.
LIIelV.
LLIVeV.
IL T e IV.
ILIleV.

QUESTAO 41 1

Assinale a opgdo que apresenta de forma correta, uma
caracteristica limitadora da eficacia da agdo em rede no processo
de gestdo de politicas publicas.

(A)
(E]

O processo de geragdo de consensos e a negociacdo sdo
demasiadamente rapidos e envolvem poucos participantes.
As metas compartilhadas nfo garantem a eficacia no
cumprimento dos objetivos porque as responsabilidades sdo
muito centralizadas.

A dindmica flexivel pode aproximar os participantes dos
objetivos iniciais, contribuindo para um maior envolvimento
dos atores.

Os critérios para participacdo na rede sdo explicitos e
universais e provocam a integragdo de grupos, institui¢des,
pessoas e, até mesmo, regides, facilitando a descentralizagio

QUESTAO 42 1

A Constituicdo Federal de 1988 alterou o modelo de Estado por

meio de uma importante descentralizago politica, administrativa

e financeira. Assim, os municipios assumiram um novo papel na

organizacdo do Estado e novos instrumentos e mecanismos

institucionais de participagdo e controle social, como os

conselhos de gestdo nas diversas areas da politica social, foram

instalados.

Rosangela Dias O. Paz. Codigo de Etica: reafirmar a fun¢do piblica de conselheiros e conselheiras
In: Servico Social e Sociedade.n.® 85. Sdo Paulo: Cortez Editora, 2006 (com adaptagdes).

Considerando o texto acima como referéncia, é correto afirmar

que os conselhos de gestdo

(]
(E]

(C]

significam a construggo de esferas estatais de gestdo.

s@o espacos publicos ligados as estruturas de governos e de
partidos politicos.

sdo constituidos por representantes governamentais escolhidos
pela sociedade civil.
sdo espacos de
deliberagdo.

interlocu¢do politica, negociacdo e

estabelecem a ligagdo do Estado com a sociedade civil de
forma a obter seu apoio institucional.

QUESTAO 43 |

Julgue os itens seguintes, acerca de elaboragfo de indicadores,

uma das fases fundamentais de um processo de avaliacdo.

II

Os indicadores podem ser construidos para medir ou revelar
aspectos relacionados aos diversos planos em observagéo,
tanto no nivel individual quanto no coletivo.

A escolha de indicadores para avaliagdo da efetividade de um
projeto ndo é recomendada, pois tal escolha refere-se ao grau
de influéncia e de irradiagdo do projeto.

IIT Um indicador sera considerado confiavel se, quando aplicado

em momentos distintos, por pesquisadores diferentes e aos
mesmos entrevistados, tiver a capacidade de aferir resultados
similares.

IV Indicadores qualitativos devem ser considerados balizas

avaliativas capazes de mapear, com profundidade, a natureza
das mudangas ocorridas e, principalmente, de dimensionar,
quantitativamente, o grau de variagdes ocorridas.

A elaboragio de indicadores oferece ao grupo oportunidade
de alinhar conceitos que, geralmente, estdo na cabeca dos
diversos participantes, mas ndo tém o mesmo significado para
todos.

politica. A quantidade de itens certos € igual a
@ As dificuldades de controle e coordenagdo das
interdependéncias tendem a gerar problemas na gestdo das
P gerarp & o1 Q2. e 3. o4 Q5.
redes.
UnB/CESPE — PMV / SAUDE MANHA Caderno ALFA
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QUESTAO 44 1

No acolhimento a pessoa idosa, todos os profissionais de saude,
em especial os assistentes sociais, devem considerar entre outros
aspectos, a necessidade de

II

I

v

estabelecer uma relagdo respeitosa com a pessoa idosa,
valorizando sua experiéncia de vida, e sabedoria acumulada
e respeitando o senso de dignidade e prudéncia pelo qual o
idoso espera ser reconhecido.

partir do pressuposto de que, como o idoso tem dificuldades
de compreender as perguntas que lhe sdo feitas ou as
orientacdes que lhe sdo fornecidas, deve-se dirigir
primeiramente a seu acompanhante.

chamar a pessoa idosa por seu nome e jamais utilizar termos
inapropriados, como vovozinho ou vovozinha, que
infantilizam o idoso.

manter contato visual preferencialmente de frente e em local
iluminado, considerando um possivel declinio visual ou
auditivo.

utilizar uma linguagem técnica para conquistar a confian¢a do
idoso e assim garantir sua adesdo ao tratamento.

Estdo certos apenas os itens

(A]
(E]
®
(D]
(E]

LlleV.

LIelV.
LIVeV.
I, elV.
I,MleV.

QUESTAO 45 1

Acerca dos fundamentos do cddigo de ética profissional dos
assistentes sociais, ¢ correto afirmar que

(A]

o atual c6digo manteve os principios e valores que permitiram
a conexdo organica da profissio com os setores mais
progressistas da sociedade.

o principio da garantia do pluralismo no atual Codigo,
propdem a equivaléncia entre todas as posi¢des tedricas e
politico-profissionais, apesar da supremacia de uma delas.
os principios do codigo de ética profissional dos assistentes
sociais, de 1993, devem ser tratados isoladamente, na medida
em que cada um tem seu valor intrinseco e ¢ desnecessario
articula-los.

a versdo de 1986 do codigo de ética representou uma ruptura
ética, ideologica e politica da profissdo com a perspectiva
marxista, retomando a influéncia tradicional do funcionalismo
no servigo social daquele momento histérico.

as instrugdes tedrico-metodologicas para a pratica profissional
do assistente social deixaram de ser priorizadas a partir da
aprovagdo do codigo de ética do assistente social, de 1986,
quando passou-se a discutir qual deve ser a agdo da categoria
frente aos seus compromissos basicos.

QUESTAO 46 1

Municipios, estados e Distrito Federal, para recebem recursos
relativos a cobertura das ac¢des e servigcos de saude por eles
implementados, deverdo contar com

I fundo de satide com recursos relativos a, no minimo, 30% dos
valores arrecadados como Imposto Sobre Servigos (ISS ), no
caso dos municipios, e 30% dos valores arrecadados como
Imposto Sobre Circulagdo de Mercadorias e Servigos
(ICMS), no caso dos estados e do Distrito Federal.

IT conselho de saude.

IIT plano de saude.

IV contrapartida de recursos para a saude no respectivo
orgamento, correspondente a 100% do valor a ser repassado
pela Unido.

V relatorio de gestdo que permita o controle do Ministério da
Saude em relagfo a aplicacdo dos recursos repassados.

Estdo certos apenas os itens

O L1leV.
® LIllelV.
®© LIVeV.
O ILlelV.
@ I, IMeV.

QUESTAO 47 1

Promovida pelo Ministério da Satde, no periodo de

2001 a 2006, a legitimagdo da politica nacional de redugéo da
morbimortalidade por acidente e violéncias néo inclui o(a)

O publicagdo de portaria que torna obrigatoria a notificagio,
por parte dos profissionais de saude, das situagdes de
suspeita, ou confirmagfo, de maus-tratos contra criangas e
adolescentes.

@ publicagio de portaria do Ministério da Justi¢a que obriga o
profissional de satide a deter, em unidade de satide, o autor de
violéncia contra a mulher, mesmo que este seja membro da
familia da vitima.

® publicagdo de portarias que disponibilizam uma nova ficha de
registro de entrada para pacientes no SUS, capaz de indicar os
que foram vitimas de acidentes e violéncia, conforme as
regras do Sistema de Informagdes em Saude para Acidentes
e Violéncia (SISAV).

® langamento da matriz pedagdgica para formagéo de redes de
atencdo integral para mulheres e adolescentes em situagéo de
violéncia doméstica e sexual.

@ definicdo, por meio de uma portaria, das regras para o registro
e o preenchimento da autorizacdo de internacfo hospitalar
(AIH), nos casos de atendimento das causas externas.
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QUESTAO 48 1

Entre as medidas de preveng&o preconizadas pelo Ministério da Saiude e que devem ser aplicadas em unidades de saude nos casos de

mulheres em situagdo de violéncia, esta

I apromogdo e organizacdo de grupos de mulheres para discutir questdes de género, poder, violéncia, fortalecimento da autonomia
e formas alternativas de resolugdo de conflitos.

IT a facilitagdo do acesso a redes de apoio social (trabalho, moradia, etc.), que incluam a mulher e elevem a sua condi¢do de
cidadania.

IIT a promogdo de grupos de homens para discutir sobre violéncia, relagdes de género e o fortalecimento da auto-estima.

IV oestimulo a utilizag@o de medicamentos que possam reduzir o nivel de agressividade em individuos que demonstrem predisposi¢io
a pratica de atos violentos.

V anecessidade de evitar a abordagem do agressor, pois que ele ndo deve ser objeto de aten¢do dos profissionais de satde e sim,

dos servicos de assisténcia judicidria.
A quantidade de itens certos € igual a

(AJN QO 2. ® 3. O 4. @ 5.

QUESTAO 49 1

De acordo com os critérios de abrangéncia populacional estabelecidos na portaria GM n°. 336/2002, que define as modalidades de

servigos para os centros de ateng@o psicossocial (CAPS), assinale a op¢o que corresponde ao tipo de centro mais adequado para

instalagdo no municipio de Vitoria.

O CAPS I — presta servigos ambulatoriais e atendimento de 8 h as 18 h em dois turnos, durante os cinco dias uteis da semana.

® CAPS Il — presta servigos ambulatoriais e atende de 8 h as 18 h em dois turnos, durante os cinco dias uteis da semana, mas pode
comportar um terceiro turno para funcionar até 21 h.

® CAPS III — presta servigos ambulatoriais e atende 24 h por dia, inclusive em finais de semana e feriados.

® CAPSIV — atende 24 h por dia, inclusive em finais de semana e feriados, e presta servigos hospitalares de média complexidade.

@ CAPS V — atende 24 h por dia, inclusive em finais de semana e feriados, e presta servigos hospitalares de alta complexidade.

QUESTAO 50 1

Acerca dos eixos de acdo que objetivam a institucionalizacdo e a difusdo da politica nacional de humanizac¢do (PNH) do SUS, assinale

a op¢do incorreta.

O A PNH devera fazer parte do contetido profissionalizante na graduago, pds-graduagio e extenso em satide e estar vinculada aos
polos de educagdo permanente e as institui¢des de formagao.

® A PNH estara expressa, exclusivamente, no plano nacional de saude para garantir sua uniformidade em todo o territério nacional,
sem que haja necessidade da participacéo e interferéncia dos governos estaduais e municipais.

® Propde-se apromogio de agdes que assegurem a participagdo dos trabalhadores nos processos de discussgo e deciséo, fortalecendo
sua motivagdo, autodesenvolvimento e crescimento profissional.

® Indica-se por meio de agdo de midia e discurso social amplo, a inclusdo da PNH no debate da saude.

@ Sugere-se 0 acompanhamento e a avaliagdo sistematicos das a¢des realizadas, estimulando a pesquisa relacionada as necessidades

do SUS na perspectiva da humanizagdo.

UnB/CESPE — PMV / SAUDE MANHA Caderno ALFA
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