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CONCURSO PUBI.ICO

FRASE PARA EXAME GRAFOLOGICO (TRANSCREVA NO QUADRO DE SEU CARTAO DE RESPOSTAS)

“TJenha coragem de fazer uma rwevelucio em sua vida e vd atuis de que dita a sua alma.”

A T E NG A O

O Caderno de Questdes contém questées de multipla-escolha, cada uma com 5 op¢des
A,B,C,DeE.

Ao receber o material, verifigue no Cartao de Respostas seu nome, nimero de inscricao,
data de nascimento, cargo e prova. Qualquer irregularidade comunique imediatamente ao
fiscal de sala. Nao serdo aceitas reclamacoes posteriores.

Leia atentamente cada questao e assinale no Cartao de Respostas a opgcao que responde
corretamente a cada uma delas. O Cartao de Respostas sera o Unico documento valido
para a correcao eletrénica. O preenchimento do Cartdo de Respostas e a respectiva
assinatura serao de inteira responsabilidade do candidato. Nao havera substituicdo do
Cartao de Respostas, porerro do candidato.

Observe as seguintes recomendacdes relativas ao Cartao de Respostas:

- Amaneira correta de marcagéao das respostas € cobrir, fortemente, com esferografica de
tinta azul ou preta, o espaco correspondente aletra a ser assinalada.

- Outras formas de marcacao diferentes implicarao a rejeicdo do Cartao de Respostas.

- Sera atribuida nota zero as questbes nao assinaladas ou com falta de nitidez, ou com
marcacgao de mais de uma opgéo, e as emendadas ou rasuradas.

O fiscal de sala ndo esta autorizado a alterar qualquer destas instru¢gdes. Em caso de
duvida, solicite a presenga do coordenador local.

Vocé s6 podera retirar-se definitivamente do recinto de realizagdo da prova apés 1 hora
contada do seu efetivoinicio, sem levar o Caderno de Questoes.

N

w

B

o

o

7. Vocé s6 podera levar o proprio Caderno de Questdoes caso permanega na sala até
1 hora antes do término da prova.
Realizacso: 8. Por motivo de segurancga, s6 € permitido fazer anotagdo durante a prova no Caderno de
§ao: Questoes e no Cartdao de Respostas. Qualquer outro tipo de anotagado sera motivo de
proac eliminagao automatica do candidato.

Apos identificado e instalado na sala, vocé ndo podera consultar qualquer material,
enquanto aguarda o horario de inicio da prova.

. Ostrés ultimos candidatos deverao permanecer na sala até que o ultimo candidato entregue
o Cartao de Respostas.

coseac 11. Ao terminar a prova, é de sua responsabilidade entregar ao fiscal o Cartao de Respostas.
Nao esqueca seus pertences.

. O Gabarito Oficial da Prova Objetiva sera disponibilizado no site www.concursos.uff.br,
conforme estabelecido no Cronograma.
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LINGUA PORTUGUESA

Leia o texto abaixo e responda as questdes
propostas.

OLA! TIANASTACIA
Dia 20 de novembro: Dia Nacional da
Consciéncia Negra.

1 Consciéncia € uma qualidade psiquica, um
atributo do espirito. Grosso modo, poderiamos
dizer que a consciéncia € a capacidade que cada
um tem de perceber a relagao entre si proprio e o
ambiente em que vive. Ser consciente, portanto,
nao é propriamente perceber-se no mundo e, sim,
'ser no mundo'. O Dia Nacional da Consciéncia
Negra foi sugerido pelo Movimento Negro em
contraposi¢cao ao 13 de maio e foi instituido pelo
Projeto-Lei de numero 10.639, no dia 9 de janeiro
de 2003, que também incluiu no curriculo oficial da
Rede de Ensino a obrigatoriedade da tematica
“Historia e Cultura Afro-Brasileira”.

2 O 20 de novembro foi indicado porque foi
neste dia, no ano de 1695, que morreu Zumbi.
Descendente de guerreiros angolanos, Zumbi foi o
grande lider do Quilombo dos Palmares. Seu
nome significa o guerreiro, a forca do espirito
presente. A troca da data da festividade foi
significativa, pois Zumbi e Palmares sao os
verdadeiros simbolos da luta dos negros pela sua
liberdade. Sabemos que os negros contribuiram
muito para a nossa histéria em todos os aspectos:
politicos, sociais, econdmicos, religiosos,
literarios, musicais, gastrondmicos e tantos outros.
E, portanto, ndo s6 necessaria como imperiosa a
valorizagao da cultura afro-brasileira em nossas
escolas, para que o olhar sobre a nossa historia
ndo seja mirado atraves de lentes desfocadas.

3 E certo que a memoria deste herdi nacional
envolve todos nés no sentido de se continuar
lutando pela edificacdo de uma sociedade na qual
todos tenham igualdade real de direitos e de
oportunidades. E igualdade, com certeza, sé
conseguiremos, em sua plenitude, através da
Educagdo, vertente Unica em que se podem
buscar novos horizontes de socializagdo de bens e
de cidadania. Sei que ndo estou dizendo nenhuma
novidade, mas parece que o 6bvio, exatamente
por ser 6bvio, fica @ mercé de se situar num plano
secundario. De tanto que se ouve, nao se ouve
mais. Fica banal. Mas, mesmo assim, vou repetir:
a Unica saida para transformar a realidade de
pobreza e corrupgao do homem é a Educacéo.

4 A Educacéao é a ancora que pode fincar a
consciéncia humana num terreno fértil para se
plantar e colher a modificacao da realidade social
e econdbmica do mundo. A Educacdo torna o
homem conhecedor da existéncia das diversas
culturas, das diversas formas de pensar, enfim, da
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diversidade do humano, e este homem, assim
preparado, passa, conscientemente, a respeitar a
igualdade na diferenca e a diferenc¢a na igualdade.
5 O que nao podemos é perder o equilibrio e
a medida das coisas, transformando realidades
complexas e plurais em um pensamento simplista
e unilateral. Refiro-me, aqui, a polémica criada
sobre a obra do escritor Monteiro Lobato. Monteiro
Lobato foi um grande homem, um grande
brasileiro e um dos maiores escritores —em todo o
mundo — de histoérias para criangas. O que nao
podemos deixar de ver € o contexto historico-
social em que sua obra foi escrita, assim como nao
podemos ignorar a necessidade dos quilombos e
nao podemos deixar de exaltar a luta armada de
Zumbi, aquela época, contra o branco
escravagista. Naquele Brasil colénia era assim
quetinhade ser.

6 A memoria que tenho da minha infancia—e
que guardo até hoje — de negros e negras esta
embalada pelo carinho, pela ternura e pela retidao
de Tia Nastacia, amiga de Dona Benta e tratada
tdo respeitosamente por aquelas criangas e
adultos que viviam num sitio — Picapau Amarelo —
verdadeiro 'Paraiso Perdido'. Ainda ougo sua voz
um pouco rouca, mas cheia de tons e matizes, de
altos e baixos, de brados e sussurros, contando e
cantando histoérias do folclore brasileiro no livro de
Monteiro Lobato, “Histérias de Tia Nastacia”.

7 Que bom, Tia Nastacia, que vocé existe até
hoje e sempre dentro de mim! Tomara que vocé
possa existir, também, hoje e sempre dentro do

coragao das criangas de todo o Brasil!
(OLIVEIRA, Marlene Salgado de. Jornal de Sdo Gongalo,
20/11/2010.)



1. Com segura erudicdo, a ilustre educadora
goncalense, Professora Marlene Salgado de
Oliveira, nos brinda com um texto repleto de
informacdes e de notaveis conceitos de
cidadania, de educacdo e de cultura literaria
brasileira. De acordo com a autora, é preciso que
se cultivem e se preservem os valores
abaixo, EXCETO:

A) a consciéncia, como capacidade que cada um
tem de perceber a relagao entre si proprio e o
ambiente em que vive, conseguindo né&o
propriamente perceber-se no mundo, mas sim
'serno mundo'.

B) a valorizagcdo da cultura afro-brasileira nas
escolas, para que o olhar sobre a nossa histéria
nao seja mirado através de lentes desfocadas.

C) a luta pela edificagdao de uma sociedade na
qual todos tenham igualdade real de direitos e
de oportunidades.

D) a educagdo como ancora que pode fincar a
consciéncia humana num terreno fértil para se
plantar e colher a modificagdo da realidade
social e econémica do mundo.

E) a manutencado do equilibrio e da medida das
coisas, transformando realidades complexas e
plurais em um pensamento simplista e
unilateral.

2. A figura de Tia Nastacia, personagem do
insigne escritor brasileiro Monteiro Lobato, surge
no texto como uma lembrangca extremamente
positiva para a autora, emrazao, principalmente:

A) darecente polémica criadaemtorno daobrade
Monteiro Lobato, um dos maiores contadores
de historias para criangas em todo o mundo.

B) de ainfancia da autora ter sido embalada pelo
carinho, ternura e retiddo da negra Tia
Nastacia.

C) do tratamento respeitoso que as criangas e
adultos do Sitio do Picapau Amarelo
dispensavam a Tia Nastacia.

D) do fato de Tia Nastacia ter sido uma estudiosa
do folclore brasileiro, notabilizando-se por
cantar as histérias com voz rouca, mas cheia
de tons e matizes, de altos e baixos, de brados
€ SUSSUIros.

E) de a imagem de Tia Nastacia ainda existir
fortemente no coracdo da autora e das
criancas de todo o Brasil.
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3. Arespeito da educacgao, a autora manifesta os
pensamentos abaixo, COM EXCECAO do que
esta expressoem:

A) unica saida para transformar a realidade
caracterizada pela pobreza e corrupgdo dos
homens, transformando-os em cidad&os ricos
e honestos.

B) acédo que torna o homem conhecedor da
existéncia das diversas culturas, das diversas
formas de pensar, enfim, da diversidade do
humano.

C) processo por meio do qual se podera obter a
igualdade real de direitos e de oportunidades
em sua plenitude.

D) vertente Unica em que se podem buscar novos
horizontes de socializagdo de bens e de
cidadania.

E) formacdo que prepara o homem para,
conscientemente, respeitar a igualdade na
diferenca e a diferenca na igualdade.

4. A locucado adverbial em caixa alta no trecho
“GROSSO MODO, poderiamos dizer”
(1° paragrafo) significa:

A) meticulosamente.
B) de modo detalhado.
C) realisticamente.

D) de modo genérico.
E) finalmente.

5. Das alteragbes feitas abaixo na redagdo do
fragmento “E, portanto, ndo sé necessaria como
imperiosa a valorizagdo da cultura afro-brasileira
em nossas escolas” (2° paragrafo), aquela em que
se modificou o sentido original do texto é:

A) E, por conseguinte, necessaria e imperiosa a
valorizagdo da cultura afro-brasileira em
nossas escolas.

E, por isso, necessaria, além de imperiosa, a
valorizacao da cultura afro-brasileira em
nossas escolas.

E, pois, ndo sO necessaria, mas também
imperiosa, a valorizagdo da cultura afro-
brasileiraem nossas escolas.

Porquanto, é necessaria bem como imperiosa
a valorizagdo da cultura afro-brasileira em
nossas escolas.

Logo, é necessaria tanto quanto imperiosa a
valorizacao da cultura afro-brasileira em
nossas escolas.

B)

E)



6. No trecho “mas parece que o Obvio,
exatamente por ser 6bvio, fica a mercé de se situar
num plano secundario” (3° paragrafo), alocugao “a
mercé de” aparece corretamente grafada com o
acento indicativo da crase. Das frases abaixo,
aquela em que nao ocorre crase na locugéo, nao
se justificando, por isso, o emprego do acento
indicativo da crase, é:

A) A proporgdo que lia as obras de Monteiro
Lobato, mas se encantava com seus
personagens.

B) As sociedades em que a educagao é tratada
como prioridade estdo quildmetros a frente das
outras.

C) Na época de Zumbi, os combatentes ficavam
caraacara com os inimigos.

D) As obras de construgdo do monumento a
Zumbi foram feitas a custa do Movimento
Negro.

E) Estar a distadncia de um contexto historico-
social nao justifica analises incorretas de
pessoas e fatos.

7. O periodo “De tanto que se ouve, nao se ouve
mais” (3° paragrafo) encerra um pensamento
enfatico, obtido com base num raciocinio
contraditério, e esta estruturado em duas oracdes
entre as quais se pode depreender a seguinte
relagao de sentido:

A) concessao e restricao.

B) causae consequéncia.

C) meio efinalidade.

D) hipétese e condigéo.

E) base analégica e comparacgao.
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8. Abaixo foram transcritas frases do texto, ora na
voz ativa, ora na voz passiva. Ao lado de cada uma
foi feita a transposicao de voz: se na ativa, para a
passiva; se na passiva, para a ativa. A opgao em
que as duas frases estdo namesmavoz é:

A) “O Dia Nacional da Consciéncia Negra foi
sugerido pelo Movimento Negro em
contraposicéo ao 13 de maio” (1° paragrafo)/ O
Movimento Negro sugeriu o Dia Nacional da
Consciéncia Negra em contraposicéo ao 13 de
maio.

B) “e foi instituido pelo Projeto-Lei de numero
10.639, no dia 9 de janeiro de 2003”
(1° paragrafo) / e o Projeto-Lei de numero
10.639 oinstituiu, no dia 9 de janeiro de 2003.

C) “O 20 de novembro foi indicado porque foi
neste dia, no ano de 1695, que morreu Zumbi”
(2° paragrafo) / Indicou-se o 20 de novembro
porque foi neste dia, no ano de 1695, que
morreu Zumbi.

D) “E certo que a memoria deste heréi nacional
envolve todos nés” (3° paragrafo) / E certo que
todos ndés somos envolvidos pela memoria
deste herdi nacional.

E) “Sei que nao estou dizendo nenhuma
novidade” (3° paragrafo) / Sei que nenhuma
novidade esta sendo dita por mim.

9. Nos trechos abaixo transcritos do texto estéo
em caixa alta termos que sao responsaveis pela
coesdo textual e, ao lado, os vocabulos ou
expressdes a que eles se referem no texto. Esta
INCORRETAaindicagao da referéncia em:

A) “QUE também incluiu no curriculo oficial da
Rede de Ensino” (1° paragrafo) / o Projeto-Lei
de numero 10.639.

B) “SEU nome significa o guerreiro, a forga do
espirito presente” (2° paragrafo) / Zumbi.

C) “E igualdade, com certeza, s6 conseguiremos,
em SUA plenitude, através da Educacao”
(3° paragrafo) / sociedade.

D) “O que ndo podemos deixar de ver é o contexto
historico-social em que SUA obra foi escrita”
(5° paragrafo) / Monteiro Lobato.

E) “Ainda ougco SUA voz um pouco rouca”
(6° paragrafo)/ Tia Nastacia.



10.No vocabulo em caixa alta no trecho “e nao
podemos deixar de EXALTAR a luta armada de
Zumbi” (5° paragrafo), a letra X soa como /Z/,
grafia que pode constituir uma dificuldade
ortografica. Dos pares abaixo, aquele com
vocabulo INCORRETO, por NAO se grafar com X,
é:

A) eximio/ exitar.

B) exarar/exequivel.

C) exorbitar/exilio.

D) éxodo/exumar.

E) inexoravel/ exorcismo.

POLITICAS DE SAUDE
11. O direito aacompanhante:

A) é legalmente assegurado ao idoso internado e
ao que se encontraem observacéo.

B) é legalmente assegurado ao idoso em
observagcdo, mas nao ao que se acha
internado.

C) é questdo controversa, havendo os que
entendem que é legalmente devido ao idoso
internado ou em observacédo, enquanto que,
para outros, tal direito n&o é legalmente devido.

D) pode ou n&o ser assegurado — tanto pela rede
privada quanto pela rede publica de
estabelecimentos hospitalares.

E) é questdo ainda de todo ndo resolvida no
ambito legal.

12.Um dos direitos assegurados pelo Estatuto da
Crianca e do Adolescente € a protecao a vida e a
saude. Este direito vem assegurado no diploma
legal citado através da garantia da:

A) oferecimento de vacinagédo nos casos
recomendados pelas autoridades sanitarias,
sem obrigatoriedade por parte dos pais ou
responsaveis.

B) assisténcia psicoldgica a gestante e a mée, no
periodo pré e pés-natal, inclusive como forma
de prevenir ou minorar as consequéncias do
estado puerperal, com excegao daquelas que
desejam entregar seus filhos a adogéo.

C) atendimento pré-natal e perinatal,
preferéncia por médicos diferentes.

D) apoio alimentar a gestante e ao lactente, mas
nao a lactante.

E) obrigagdo de o Poder Publico, instituicbes e
empregados de propiciarem condigcdes
adequadas para o aleitamento materno,
inclusive em presidios.

de
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13.Uma das mais importantes — sendo a mais
importante — das finalidades da Bioética é ade:

A) desenvolver um consistente trabalho
conceitual em qualquer das areas da medicina.

B) desenvolver sempre mais a criatividade do
médico-cientista.

C) impor limites (sempre em favor do ser humano)
a toda e qualquer atividade relacionada a
pesquisa, a pratica e a extensdo médico-
cientificas.

D) promover a confraternizagéo entre médicos e
cientistas.

E) ultrapassar limites (sempre em favor do
laboratério para o qual trabalha) que se
oponham ao trabalho cientifico que o médico-
cientistarealiza.

14.A articulagdo entre os diversos gestores do
Sistema Unico de Saude se d& através de duas
Comissdes — a Comissao Intergestores Tripartite
(CIT) e a Comissao Intergestores Bipartite (CIB).
De acordo com a NOB-SUS 96, a Comissao
Intergestores Bipartite € formada por:

A) representacdo da Secretaria Estadual de

Saude (SES) e do Conselho Estadual de

Secretarios Municipais de Saude (COSEMS)

ou orgao equivalente, sendo que um dos

representantes dos Municipios é o Secretario
de Saude da Capital.

representacdo da Secretaria Estadual de

Saude (SES) e do Conselho Estadual de

Secretarios Municipais de Saude (COSEMS)

ou orgao equivalente, sendo que um dos

representantes dos Municipios é o Secretario
de Saude do municipio mais bem colocado no

IDH — indice de Desenvolvimento Humano.

C) por representacao do Ministério da Saude (MS)
e do Conselho Estadual de Secretarios
Municipais de Saude (COSEMS).

D) porrepresentacao do Ministério da Saude (MS)
e do Conselho Nacional de Secretarios
Estaduais de Saude (CONASS).

E) porrepresentacao do Ministério da Saude (MS)
e da Secretaria Estadual de Saude.

B)



15.Embora as atribuicbes administrativas no que
concerne a saude sejam comuns aos entes da
Federacdo, a Lei n° 8.080/90 estabelece
competéncias diversas para cada ente integrante
do Sistema Unico de Saude. A alternativa que lista
tdo somente atribuicdes das dire¢gdes municipais
doSUSé:

A) coordenar servicos de saude do trabalhador;
identificar estabelecimentos hospitalares de
referéncia e gerir sistemas publicos de alta
complexidade, de referéncia estadual e
regional.

B) formar consércios administrativos
intermunicipais; gerir laboratérios publicos de
saude e hemocentros.

C) executar servigos de vigilancia sanitaria;
acompanhar, controlar e avaliar as redes
hierarquizadas do Sistema Unico de Saude
(SUS).

D) formular, avaliar e apoiar politicas de
alimentacéo e nutricao; estabelecer critérios,
parametros e meétodos para o controle da
qualidade sanitaria de produtos, substancias e
servigcos de consumo e uso humano.

E) controlar e fiscalizar os procedimentos dos
servigos privados de saude; elaborar normas
para regular as relagdes entre o Sistema Unico
de Saude (SUS) e os servicos privados
contratados de assisténcia a saude.

16.Vigilancia sanitaria; vigilancia epidemioldgica:

A) ambas nao est&o incluidas no Sistema Unico
de Saude. )

B) ambas estao incluidas no Sistema Unico de
Saude.

C) aquela esta incluida no Sistema Unico de
Saude; esta, ndo. ]

D) esta se encontra incluida no Sistema Unico de
Saude; aquela, nao.

E) ambas estdo parcialmente
Sistema Unico de Saude.

incluidas no
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17.ANOAS-SUS 01/02 estabelece critérios para a
habilitacdo e desabilitagdo de Municipios e
Estados na gestao do Sistema Unico de Saude.
De acordo com a norma em questdo, é correto
afirmar que:

A) cabe a Comissao Intergestores Tripartite a
desabilitacdo dos municipios, com
homologacgao do Ministério da Saude.

B) cabe ao Ministério da Saude a gestdo do SUS
nos municipios nao habilitados.

C) na categoria Gestao Plena da Atencao Basica

Ampliada, o municipio tem a prerrogativa de

gerir o conjunto das unidades prestadoras de

servicos ao SUS ambulatoriais especializadas

e hospitalares, estatais e privadas,

estabelecidas no territorio municipal.

os Municipios podem se habilitar nas

categorias Gestdo Plena da Atencao Basica

Ampliada e Gestdo Plena do Sistema

Municipal, sendo esta mais ampla que aquela.

0s municipios habilitados em Gestao Plena da

Atencao Basica Ampliada estarao passiveis de

desabilitacdo quando apresentarem situagao

irregular na alimentac&o dos Bancos de Dados

Nacionais, estabelecidos como obrigatérios

pelo Ministério da Saude, por 3 (trés) meses

consecutivos ou 6 (seis) meses alternados.

D)

E)

18.De acordo com a Lei n°® 8.142/90, os recursos
do Fundo Nacional de Saude, alocados como
cobertura das acdes e servigos de saude a serem
implementados pelos Municipios, Estados e
Distrito Federal, devem ter destinagdo minima aos
Municipios de:

A) 55% (cinquenta e cinco por cento).
B) 65% (sessenta e cinco por cento).
C) 60% (sessenta por cento).

D) 70 % (setenta por cento).

E) 50% (cinquenta por cento).

19.No tocante a politica de alta
complexidade/custo, a NOAS 01/02 define as
atribuicdes de 6rgao integrante do Sistema Unico
de Saude. O ¢rgao responsavel, segundo a
NOAS, pelo estabelecimento de elenco de
procedimentos de alta complexidade é:

A) Secretarias Municipais de Saude.

B) Secretarias Estaduais de Saude.

C) Ministério da Saude.

D) Conselho Nacional da Saude.

E) Secretarias Estaduais de Saude ou Ministério
da Saude.



20.0 processo de regionalizagdo adotado pelo
Sistema Unico de Saude constitui-se em
estratégia de:

A) dispersao dos servigos de saude e de busca de
sua maior centralizagao.

B) horizontalizacdo dos servigos de saude e de
busca de sua maior eficiéncia.

C) unificacao dos servigos de salde e de busca de
maior participagdo da comunidade.

D) centralizagdo dos servicos de saude e de
busca de maior comprometimento por parte da
comunidade.

E) hierarquizacdo dos servicos de saude e de
busca de maior equidade.

CONHECIMENTOS RELACIONADOS AO
MUNICIPIO DE SAO GONCALO

21.0s servicos publicos de interesse local do
Municipio de Sao Goncgalo:

A) nao podem ser organizados diretamente, mas,
sim, prestados sob o regime de concessao.

B) ndo podem ser organizados e prestados
diretamente, mas, sim, sob o regime de
CoNcessao ou permissao.

C) podem ser organizados e prestados
diretamente ou sob regime de concessao ou
permissdo, ai incluido o servigo de transporte
coletivo.

D) ndo podem ser prestados diretamente, mas,
sim, organizados e prestados sob regime de
permisséao.

E) podem ser, parcialmente, prestados
diretamente, ou inteiramente sob regime de
concessao, mas néo de permissao.

22.Acerca das disposi¢gbes da Lei Organica de
Sao Gongalo sobre o Poder Legislativo, a
afirmacéao inteiramente correta é:

A) salvo similar disposigdo constitucional em
contrario, as deliberacbes da Camara
Municipal de Sao Gongalo e de suas
Comissdes serao tomadas por maioria de
votos, presente a maioria absoluta de seus
membros.

B) a Camara Municipal, por seu Plenario ou
qualquer de suas Comissodes, podera convocar
o Prefeito para prestar, pessoalmente,
informacdes sobre assunto previamente
determinado, importando crime de
responsabilidade a auséncia sem justificacéo
adequada.

C) o Vereador que fixar residéncia fora do
Municipio deve ser licenciado.

D) a Camara de Vereadores reunir-se-a,
ordinariamente, no periodo de 15 de janeiro a
30de junho e 1°de setembro a 15 de dezembro
e nos dias e horas estabelecidos em seu
Regimento Interno.

E) a Cémara Municipal pode reunir-se
extraordinariamente, por motivo relevante e
urgente, mediante convocacao a requerimento
de 2/3 (dois ter¢os) de seus membros.

23.Leis que disponham sobre matéria financeira;
leis que tratem de concessdo de auxilio ou
subvencoes:

A) tanto estas quanto aquelas sao da
competéncia privativa da Camara Municipal.

B) estas leis sdo da competéncia privativa do
Prefeito; aquelas, da competéncia privativa da
Camara Municipal.

C) aquelas leis sdo da competéncia privativa do
Prefeito; estas, da competéncia privativa da
Camara Municipal.

D) tanto estas quanto aquelas leis sdo da
competéncia privativa do Prefeito Municipal.

E) estas leis sdo, parcialmente, da competéncia
privativa do Prefeito; aquelas, facultativamente
da competéncia da Camara Municipal.

24.Em 1929, ndo s6 Sao Gongalo, mas
igualmente todas as sedes de Municipio,
passaram, por lei, a categoria de:

A) areaurbanaerural.
B) vila.

C) distrito.

D) area metropolitana.
E) cidade.



25.Nos anos 90 do século XIX, Sao Gongalo foi:

A) em definitivo, algado a condi¢cao de cidade.

B) emdefinitivo, desmembrado de Niterai.

C) emdefinitivo, incorporado a Niteroi.

D) sucessivamente, desmembrado de Niteroi e a
ele reincorporado.

E) sucessivamente, incorporado a Niterdi e deste
municipio desmembrado.

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

26.0 eletrocardiograma (ECG) representa valioso
registro do funcionamento cardiaco, quanto a
atividade elétrica. Com referéncia ao tragcado no
ECG, é correto afirmar que:

A) o nédulo sinoauricular inicia o impulso elétrico
que se difunde nas duas auriculas como uma
ondade despolarizacido e determinaaondaT.

B) apdés o complexo QRS, existe uma pausa
representada pelo segmento QT.

C) a estimulacdo auricular é registrada como
onda Q.

D) o complexo QRS representa o inicio da
contracao ventricular.

E) a onda P representa,
despolarizagao ventricular.

eletricamente,

27.A imunizacao, principalmente por meio de
vacinas, tem constituido a base da saude coletiva
no controle das doencas transmissiveis. Quanto
aos aspectos que envolvem imunizacéo, € correto
afirmar que:

A) a imunizacdo conferida pela vacina ¢
denominada imunidade passiva artificialmente
adquirida.

os linfoécitos T e B estao envolvidos na resposta
imune e apresentam receptores antigénicos
especificos em suas membranas e atividades
diferenciadas, mas complementares.

as imunoglobulinas produzidas pelos linfocitos
B, também chamadas de antigenos, tem sua
origem na medula 6ssea e podem serda classe
IgA, IgMou IgG.

em relacao as fases de prevencao de doencas,
a utilizacao de vacinas e soros situa-se na fase
de prevencao secundaria, como medida de
protecdo especifica, ou seja, protegem
especificamente contra determinadas
doencgas.

quando néo é possivel aguardar a estimulacao
do sistema imunolégico para responder ao
agente agressor, langa-se mao da vacina que
contém imunoglobulinas que atuam
imediatamente na destruicdo do antigeno.

B)
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28.0 enfermeiro, junto ao cliente com hanseniase,
para a prevencao de incapacidades fisicas e para
evitar complicagbes causadas pelas
incapacidades, deve orientar para realizar
regularmente certos autocuidados apropriados ao
seu caso. A alternativa que indica o procedimento
de autocuidado adequado ao respectivo sinal e/ou
sintoma de comprometimento neural ou de
incapacidade é:

A) se a lagoftalmia for evidenciada, a retirada
manual com pinca deve ser realizada e
orientada a lubrificacdo dos olhos com colirio
3a4dvezesaodia.

na presenca de triquiase, deve-se realizar
exercicios com as palpebras, fechando e
abrindo fortemente os olhos varias vezes,
repetindo 3 vezes ao dia.

identificadas Ulceras e feridas nas maos, o
paciente deve limpar e hidratar as méaos, lixar
as bordas das ulceras, cobrir e colocar a mao
em repouso.

no caso da perda da sensibilidade protetora,
deve ser orientado a proteger as maos com
filtro solar para evitar queimaduras.

se houver calos nos pés, deve mergulha-los
numa bacia com agua morna, hidrata-los e
evitar exame de sensibilidade tatil.

B)

C)

D)

E)

29.Umavezinfectada, a pessoa pode desenvolver
tuberculose em qualquer fase da vida. Isso
acontece quando o sistema imunoldgico n&o pode
mais manter os bacilos sob controle, permitindo
que eles se multipliguem rapidamente.
Considerando que os casos baciliferos sao a
principal fonte de disseminagao da doenca, para
tentar interromper sua cadeia de transmissao, é
fundamental a:

A) administragdo de vacina triplice,
principalmente em criancas na faixa etaria de
0 a 6 anos, com excegédo daquelas HIV+,
sintomatica ou néo.

B) quimioprofilaxia nos HIV positivos, nao
reatores a tuberculina, com ou sem evidéncias
de imunodeficiéncia avangada.

C) detecgao precoce dos casos existentes na
comunidade e o seu tratamento -correto,
principalmente dos casos positivos na
baciloscopia do escarro.

D) busca ativa de sintomaticos respiratérios, isto
€, de individuos com tosse por tempo igual ou
superior a seis semanas.

E) percepgao de que existem pessoas expostas
aos bacilos que nao desenvolvem a doenca,
mas a transmitem por meio de materiais de uso
comum.



30.Em um servigo de atendimento de emergéncia
infantil, deu entrada uma crianca de dois anos
acompanhada pela mae. Ela relata que ha dois
dias o filho evacua em abundancia, de 5 a 6 vezes
ao dia, independentemente das refeicbes. Ao
exame fisico, apresentou irritagéo, tenesmo, olhos
fundos, boca e lingua secas, sede, retorno do
turgor da pele em 3 segundos, temperatura axilar
de 37,9°C e moderada dermatite perianal. Neste
quadro, a conduta de enfermagem compreende:

A) pesar a crianga; administrar soro de
reidratagdo oral, adequando o volume e a
frequéncia conforme a aceitagao; interromper
a alimentacéo até o desaparecimento de sinais
de desidratagao; tratar a dermatite com 6xido
de zinco; orientar a mae quanto a reidratagao,
higiene ambiental e alimentar.

pesar a crianga; administrar soro de
reidratagcdo oral e hidratagcdo intravenosa;
suspender a alimentacgao por 24 horas; tratar a
dermatite com nistatina e o6xido de zinco;
administrar antitérmico e antiemético; orientar
amaéae quanto a internagao da criancga.
administrar o soro de reidratagao por sonda
nasogastrica e, apds cessar o vomito, passar
para via oral até ao desaparecimento de sinais
de desidratagao; tratar a dermatite; orientar a
mae quanto as condi¢des de saneamento.
administrar o soro de reidratacdo oral
30 minutos apds a ingestao do antiemético;
lavar a regiao perianal com agua e sabonete
comum, a cada evacuacao; dar banho morno;
orientar a mée sobre os sinais de agravo do
quadro diarreico.

pesar a crianca; administrar o soro de
hidratacao intravenosa reparativa; passar
sonda nasogastrica para aliviar o vomito;
orientar a mée quanto a higienizacdo das
fraldas e a necessidade de consultas
periddicas.

B)

E)

31.Dona Joana procura uma Unidade de Saude
queixando-se de dor intensa no corpo, febre,
nauseas e vomito ha dois dias. Diante desse
quadro sugestivo de dengue, para confirmacao
laboratorial, deve-se colher sangue para exame
sorologico:

A) imediatamente.

B) nodiaseguinte ao atendimento.

C) apartirdo terceiro dia ap6s o atendimento.

D) a partir do quarto dia do aparecimento dos
sintomas.

E) a partir do sexto dia do aparecimento dos
sintomas.
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32.Martha, enfermeira de uma Unidade de Saude
da Familia, participou de uma investigagao
epidemiolégica que teve como proposta investigar
afrequéncia (numero de casos existentes), no ano
de 2010, de dengue em criangas na faixa etaria de
5 a 10 anos adscritas na area de abrangéncia de
sua unidade. O objetivo basico da investigagao
epidemiolégica realizada é a determinagao da taxa
de:

A) incidéncia da doenca.
B) letalidade da doenga.
C) prevalénciadadoenca.
D) epidemiadadoenca.
E) ocorrénciadadoenga.

33.0 diabetes que anteriormente era conhecido
como diabetes juvenil e que indica destruigao da
célula beta que eventualmente leva ao estagio de
deficiéncia absoluta de insulina e
consequentemente a insulinodependéncia é o
diabetes mellitus do tipo:

A) gestacional.
B) 1.

C) 2.

D) hashimoto.
E) alimentar.



34.Um homem com 46 anos de idade, que tem
diabetes mellitus tipo 2 e suspendeu a
insulinoterapia por conta propria, foi atendido em
um pronto-socorro com sinais e sintomas de
cetoacidose diabética. Os sinais vitais indicavam
hipotenséo, hiperventilagao, pulso rapido e fraco.
Apresentava-se sonolento e letargico. Os niveis
sanguineos e urinarios de cetona eram elevados.
Foram prescritas reidratagdo parenteral,
restauragdo de eletrdlitos e infusdo venosa de
insulina. Apos algumas horas, houve queda dos
niveis séricos de potassio. Tomando como
referéncia o caso hipotético descrito, analise as
afirmativas abaixo:

I. Nausea, fraqueza, falta de apetite e halito
cetbnico estdo entre os possiveis sinais e
sintomas apresentados pela paciente na
admissao.

II. a hipocalemia deve ser resolvida com a
reposicao rapida de potassio, utilizando-o
puro, direto na veia.

lll. a reidratacao prescrita deve ser feita com
cautela, sendo necessario monitorar os sinais
vitais, a fun¢ao pulmonar e o débito urinario.

. a infusao venosa prescrita no pronto-socorro
deve ser feita com insulina do tipo NPH
humana.

V. a complicacdo apresentada pelo paciente

pode ter sido causada pela interrupcdo da
insulinoterapia.

Das afirmativas acima, estdo corretas apenas:

A) LI IVeV.
B) Il llle V.
C) I, lllelV.
D) Il,IVeV.
E) I,llleV.
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35. As hepatites virais constituem-se em um grave
problema de Saude Publica no mundo e no Brasil.
Sobre suas formas de transmissédo e
manifestacdes clinicas, podemos afirmar que:

A) na hepatite C, a transmissao parenteral é rara,
mas pode ocorrer se o doador estiver na fase
de viremia do periodo de incubacdo; a
transmisséo vertical também € rara quando
comparada a hepatite B.

a hepatite A é transmitida pela ingestdo de
alimentos, leite ou agua contaminados e pela
via parenteral, e o tratamento é feito com
Interferon alfa-2b.

na hepatite tipo B, a transmissao se da pelo
contato com sangue, secrecdoes e fezes
humanas contaminadas, sendo que os sinais e
sintomas sO6 aparecem um ano apds a
contaminacéo.

a via de contagio do virus da hepatite D € a
fecal-oral, por contato inter-humano ou através
de agua e alimentos contaminados; as
criangas expostas ao HDV, apresentam formas
subclinicas ou anictéricas.

sao manifestacdes frequentes nas hepatites
virais: fadiga, anorexia, nauseas e mal-estar;
porém, nos pacientes sintomaticos, o periodo
de doenga aguda se caracteriza pela presenca
de coluria, hipocolia fecal e ictericia.

B)

E)



36.Sobre os cuidados de enfermagem,
complicacdes e indicagdes no uso de cateteres
venosos periféricos, identifique se séo
verdadeiras (V) ou falsas (F) as afirmativas abaixo.

( )O uso de cateteres expde os pacientes a riscos
de complicacdes que se manifestam
geralmente nos locais de insergdo dos
dispositivos; podem também causar
manifestagdes sistémicas, tais como abscesso
pulmonar e cerebral.

( )Quanto ao tempo de implantagdao do
cateter, este é classificado como temporario ou
de curto prazo, quando sua permanéncia néao
ultrapassa 5 dias, e como permanente ou de
longo prazo, quando permanecer por mais de
7 dias.

( )Os locais preferidos para a pungéo venosa sao
as veias do dorso da méo, as veias basilicas e
cefdlica em toda sua extensdo, as veias
anticubitais e as veias da perna e do pé, as
quais tém como Uunica contraindicagao
dificultar a motilidade do paciente.

( )O uso de coberturas semipermeaveis de
poliuretano apresenta seguranga para a
fixacao do cateter, permite a continua inspecao
do local, permite que o paciente tome banho de
chuveiro sem saturar a cobertura e requer
trocas menos frequentes do curativo do que o
uso tradicional de gaze efita.

() Os cateteres “agulhados” apresentam menor
incidéncia de extravasamento, infiltracdo e
flebite, quando comparados aos cateteres
“sobre agulha”; porém este ultimo & mais
cémodo para o paciente e diminui o trabalho da
enfermagem.

A alternativa que apresenta a sequéncia correta,
de cima para baixo, é.
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37.Mariana, 10 meses de idade, filha de Maria e
André, foi levada por seus pais a consulta com a
enfermeira Eliane para acompanhamento de
puericultura. Nasceu a termo, de parto normal,
peso 3.100g, estatura 49cm; Apgar 9 e 10. O
calendario vacinal esta em dia. Foi amamentada
exclusivamente até aos 6 meses e continua em
aleitamento materno complementar. Seu peso
atual é de 7.500g, o que localiza sua curva entre os
percentis 10 e 3. Diante dessa situacéo, é correto
afirmar:

A) a enfermeira deve elogiar os pais, tendo em
vista 0 bom crescimento e desenvolvimento da
criangca e marcar retorno de acordo com o
calendario minimo de consultas.

a crianca esta em risco nutricional; a
enfermeira deve investigar possiveis causas
com atengdo especial para o desmame,
alimentacdo, intercorréncias infecciosas,
cuidados com a crianga, afeto, higiene; orientar
alimentacéo especial para ganho de peso e
agendar retorno em intervalo maximo de
15 dias.

apesar de se manter no espaco critico, a
crianga ao longo dos meses teve ganho de
peso satisfatério; portanto, ndo ha
necessidade de intervencdo para ganho de
peso; a enfermeira deve-se manter atenta e
marcar o retorno para 30 dias.

trata-se de um caso cronico de defasagem no
crescimento e de dificil intervencao; a
enfermeira deve observar a condicao
econdmica dos pais para decidir se trata da
desnutricdo em casa ou encaminhar a uma
Unidade de maior complexidade.

apesar do risco nutricional, a crianca €
eutrofica; a partir disso, a enfermeira deve
investigar possiveis causas da desaceleracao
do crescimento e orientar os pais a oferecer a
crianga uma dieta hipercaldrica e
hiperproteica, e marcar retorno de acordo com
o calendario minimo de consultas.

B)

E)



38.Estao prescritos 15.000 Ul de heparina IV de
12/12 horas. No posto da unidade de internacao
ha frascos de heparina de 5ml, contendo
5.000Ul/ml. A quantidade em mililitros de heparina
que o enfermeiro deve administrar no paciente é:

A) 15.
B) 12.
C) 10.
D) 5.
E) 3.

39. No processo de trabalho em saude, a
identificagcdo de indicadores é fundamental para
avaliar uma situacdo de saude e as respostas
produzidas para transforma-la. Esses indicadores,
essenciais para o planejamento, podem ser
categorizados como de eficiéncia, de eficacia e de
efetividade. Acerca dos conceitos desses
indicadores, é correto afirmar que:

A) efetividade é o grau de satisfagdo das
necessidades e de atendimento aos desejos
da sociedade quanto aos servigos prestados.

B) a adaptacdo dos cuidados aos desejos,
expectativas e valores dos clientes e familiares
chamamos de efetividade.

C) eficiéncia é o grau com que as metas
estabelecidas para um dado objetivo, em um
dado periodo de tempo, sdo alcangadas.

D) eficacia é a capacidade de produgao de bens e
servigos, com 0 uso mais racional possivel de
um conjunto de insumos necessarios a essa
produgéo.

E) o principio pelo qual se determina o que € justo
ou razoavel na distribuicdo do cuidado e de
seus beneficios entre os membros de uma
populacdo denomina-se eficiéncia.

12

40.Com relacdo ao tratamento de feridas, é
correto afirmar:

A) o carvao ativado é indicado nas feridas limpas
e em lesbes por queimaduras.

B) atroca de curativos pode baixar a temperatura
da superficie em varios graus. Por isso, as
feridas devem ser limpas com solugdes frias.

C) a placa de hidrocoloide ¢é indicada na
prevencéo de Ulceras por pressao e tratamento
de feridas abertas nao infectadas.

D) o hidrogel, por ser um hidrocoloide, é
impermeavel a agua e as bactérias, sendo
indicado em feridas infectadas.

E) a cobertura de poliuretano, pela sua
capacidade de absorgcao, promove um
ambiente de cicatrizacdo umido, sendo, por
isso, indicado em feridas limpas.

41.Um dos procedimentos recomendados pelo
Ministério da Saude para aferir a pressao arterial
(PA), com o cliente sentado, é:

A) utilizar manguito de tamanho adequado ao
braco do paciente, cerca de 4 a 5cm acima da
fossa antecubital, centralizando a bolsa de
borracha sobre a artéria braquial.

B) posicionar a campanula do estetoscépio
suavemente sobre a artéria cubital, na fossa
braquial, evitando compressao excessiva.

C) inflar rapidamente, de 5 em 5mmHg, até
ultrapassar, de 40 a 50mmHg, o nivel estimado
da presséao sistolica.

D) determinar a presséao diastdlica no momento
do aparecimento do primeiro som (fase | de
Korotkoff).

E) auscultar cerca de 20 a 30mmHg abaixo do
ultimo som para confirmar seu
desaparecimento e depois proceder a deflacado
rapida e completa.



42.Considerando-se as graves consequéncias
maternas e fetais ocasionadas pela hipertensao
induzida pela gravidez, a enfermeira, durante o
exame fisico obstétrico, deve estar atenta a:

A) palpacéao obstétrica e ao controle da pressao
arterial.

B) inspecao das mamas e a palpacgao obstétrica.

C) ausculta de batimentos cardiofetais e a
inspecao das mamas.

D) pesquisa de edema e ao controle da pressao
arterial.

E) pesquisa de edema e a ausculta dos
batimentos cardiofetais.

43.Um dos medicamentos e o0 seu respectivo
mecanismo de acao utilizado para ftratar a
insuficiéncia cardiaca aguda sao:

A) nitroprussiato: este sal serve como fonte de
oxido nitrico, que € um potente vasoconstritor
usado nas emergéncias de hipotensao.
dobutamina, que € um agente inotrépico de
acgao direta: estimula os receptores beta-1 do
coragao, aumentando a contratilidade do
miocardio.

nitroglicerina, um vasoconstritor com efeito
maior nas arteriolas: promove contragao
coronariana.

noradrenalina, que diminui a resisténcia
vascular sistémica e a pressao arterial,
aumentando significativamente o débito
cardiaco.

vasopressina, que diminui a presséao
sanguinea ao induzir uma vasodilatagéo
moderada sobre as arteriolas do corpo.

B)

E)
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44. O Infarto Agudo do Miocardio (IAM) é um
processo de necrose (morte do tecido) de parte do
musculo cardiaco por falta de aporte adequado de
nutrientes e oxigénio. Sobre o IAM analise as
afirmativas abaixo:

I. Sao caracteristicas da dor toracica relacionada
ao IAM: dor do tipo queimacgéo, localizada em
regido retroesternal, com irradiacdo para
membro superior esquerdo, nduseas, vomitos,
sudorese e dispneia.

II. Sao cuidados de enfermagem que devem ser
prestados ao paciente que chega a unidade
coronariana com suspeita de I|AM:
posicionamento em trendelemburg,
monitorizacdo cardiaca continua, puncao
venosa, verificagdo dos sinais vitais; a
ocorréncia de hipotensao arterial e taquipneia
significa um melhor progndstico.

[ll. Chega a unidade coronariana um paciente com
dor toracica. Observa-se que ele nao esta com
as vias aéreas pérvias. Deve-se considerar a
limpeza da boca e colocar uma canula
orofaringea (bico de Guedel) para auxiliar a
limpeza e melhorar a oxigenagao.

Das afirmativas acima, estao corretas apenas:

A) lelll.
B) llelll.
C) lell.
D) I.
E) II.

45.0s (glicosidios cardiacos (digitalicos) e os
diuréticos formam a base do tratamento
farmacolégico da insuficiéncia cardiaca
congestiva. Sao efeitos da toxidez digitalica:

A) caibra, agitacao, polifagia e dispneia.

B) escotomos cintilantes, agitacdo, anorexia e
taquicardia.

C) oliguria, diarreia, sonoléncia e hipotensao.

D) anorexia, nauseas, vomito e bradicardia.

E) dispneia, nduseas, oliguria e hipotensao.



46.Para o diagnéstico precoce de céncer
ginecolégico, deve-se realizar:

A) exame a cada 2 anos de material
cervicovaginal de mulheres sexualmente
ativas, coletado imediatamente apods a
menstruacao.

B) colposcopia para visualizar o corpo do utero
aumentado, sendo possivel identificar lesdes
minimas.

C) exame detalhado da vulva e da vagina durante
a coleta de material para o Teste de
Papanicolaou.

D) mamografia anual a partir dos 30 anos de
idade, independentemente do risco que a
mulher apresente para o cancer de mama.

E) autoexame da mama mensal para mulheres a
partir dos 20 anos, no periodo pré-menstrual.

47.Aadministracdo de medicamentos pela técnica
em Z é bastante utilizada quando o farmaco é
irritante ou caustico. Um dos cuidados mais
importantes durante a execugao dessatécnica é:

A) esticar a pele e o tecido subcutaneo
lateralmente.

B) administrar a droga por via subcutanea.

C) aplicar o farmaco de preferéncia no deotoide.

D) administrar a droga por via intradérmica.

E) esticar a pele e administrar em um angulo de
15°.

48.Para realizar a cultura de uma ferida a fim de
determinar a presenca de uma infeccdo, a
amostra devera ser obtida do(a):

A) tecido necrético extraido, utilizando-se técnica
asséptica.

B) ferida, depois de ter sido limpa com soro
fisiolégico.

C) drenagem da ferida, extraida com auxilio de
uma seringa com agulha de grosso calibre.

D) drenagem da ferida depositada sobre o
curativo.

E) luva que foi utilizada na realizagao do
tratamento da ferida.

49.As trés condicbes mais comuns que afetam a
cognicao nos idosos sao:

A) acidente vascular cerebral, ataque cardiaco e
cancer de cérebro.

B) doenca pulmonar obstrutiva cronica, cancer de
préstata e infarto agudo do miocardio.

C) hipertenséo arterial, diabetes mellitus e artrite
reumatoide.

D) delirio, depressao e deméncia.

E) esclerose multipla, fibroses e doenca
periodontal.

50.Sa0 condutas para reducao da transmissao
vertical do HIV:

[. iniciar no recém-nascido, ainda na sala de
parto ou nas primeiras duas horas apds o
nascimento, a quimioprofilaxia da transmissao
vertical do HIV.

[l. aspirar, quando necessario, as vias aéreas do
recém-nascido delicadamente, evitando
traumatismos em mucosas.

[ll. contraindicar o aleitamento materno de mae
soropositiva, orientando para o aleitamento
cruzado (amade leite).

IV. evitar que as mulheres portadoras do HIV
permanegcam com bolsa rota por mais de 4
horas, ou em trabalho de parto prolongado.

V. agilizar o parto realizando amniotomia e
episiotomia, para evitar contato prolongado da
crianga com secregcdes da méae HIV+.

Das afirmativas acima, estdo corretas apenas:

A) 1, 1lelV.
B) Ill,IVeV.

C) LI, IVeV.
D) 1,11, llle V.
E) llleV.



