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Questao 01 (Peso 1)
Uma das agbes do Pacto em Defesa do SUS é

A) planejar e programar.

B) promover medidas concretas pelo habito da alimentagao saudavel.

C) garantir o financiamento da Atengao Basica como responsabilidade das trés esferas de gestdao do SUS.

D) apoiar a elaboragédo de propostas de intervengao para a qualificagdo da atengéo as doengas prevalentes.

E) articular e apoiar a mobilizagao social pela promogéo e pelo desenvolvimento da cidadania, tendo a questao
da satde como um direito.

Questao 02 (Peso 1)

Garantir insumos e medicamentos para tratamento das sindromes hipertensivas no parto € um dos objetivos
para atingir uma das estratégias do Pacto pela Vida.

Com base nessa informacao, a alternativa que apresenta um procedimento voltado para o Pacto pela Vida é o
indicado em

A) Cuidar da saude do idoso.

B) Reduzir a mortalidade infantil e materna.

C) Controlar o cancer de colo de utero e de mama.

D) Fortalecer a capacidade de respostas as doengas emergentes e endemias.

E) Promover a saude, com énfase em atividade fisica regular e alimentagdo saudavel.

Questao 03 (Peso 3)

O artigo 200, da Constituicdo Federal de 1988, em seu inciso lll, atribui ao SUS a competéncia de ordenar a
formagao na area da Saude (BRASIL, 1988). Portanto as questdes da educacdo na Saude passam a fazer parte
do rol de atribuigbes finalisticas desse Sistema. Para observa-lo e efetiva-lo, o Ministério da Salde tem
desenvolvido, ao longo do tempo, varias estratégias e politicas voltadas para a adequagao da formagao e
qualificacdo dos trabalhadores de Saude as necessidades de saude da populagédo e ao desenvolvimento do
SUS.

A partir das ideias constantes nessa informagao, identifique com V as afirmativas verdadeiras e com F, as falsas.

( ) Eresponsabilidade constitucional do Sistema Unico de Salde (SUS) ordenar a formagéo de recursos
humanos para a area de Saude e incrementar, no seu campo de atuagéo, o desenvolvimento cientifico e
tecnoldgico.

() Aeducacao permanente é o conceito pedagdgico, no setor da salde, para efetuar relagdes organicas entre
ensino e as agdes e 0s servigos e entre docéncia e atengao a saude, sendo ampliado, na Reforma Sanitaria
brasileira, para as relagbes entre formacdo e gestédo setorial, desenvolvimento institucional e controle social
em saude.

() A Portaria n?. 399/GM, de 22 de fevereiro de 2006, é a que dispde sobre as diretrizes para a implementagao
da Politica Nacional de Educacao Permanente em Saude e da outras providéncias.

() As Comissdes de Integragdo Ensino-Servigo (CIES) sado instancias intersetoriais e interinstitucionais
permanentes, que participam da formulagao, da condugdo e do desenvolvimento da Politica de Educacao
Permanente em Saude, previstas no artigo 14 da Lei n® 8080/90 e na NOB/RH — SUS.

() Os Colegiados de Gestao Regional, conforme a portaria GM/MS 1996, de 20/08/2007, sdo as instancias de
pactuagao permanente e cogestao solidaria e cooperativa, formadas pelos gestores municipais de Saude do
conjunto de municipios de uma determinada regido e por representantes do(s) gestor(es) estadual(ais).

A alternativa que indica a sequéncia correta, de cima para baixo, é a
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Questao 04 (Peso 1)
A Lei n® 10.205, de 21 de margo de 2001, dispde sobre

A) a Politica Nacional de Assisténcia Farmacéutica.

B) a aprovacao do Regulamento Técnico de procedimentos hemoterapicos.

C) o Regulamento sanitario para servigos que desenvolvem atividades relacionadas com o ciclo produtivo do
sangue humano e componentes e procedimentos transfusionais.

D) o Regulamento Técnico que trata sobre o funcionamento dos laboratérios analiticos que realizam andlises em
produtos sujeitos a VISA.

E) a regulamentagao do Art. 199 da Constituigdo Federal, que trata da coleta, do processamento, do estocagem,
distribuicdo e aplicagcdo de sangue, seus componentes e derivados, estabelecendo o ordenamento
institucional indispensavel a execugao adequada dessas atividades.

Questao 05 (Peso 3)
De acordo com a Resolugao RDC 57/2010, numere a coluna da direta de acordo com a da esquerda.

() Processo pelo qual o plasma é separado em fragdes proteicas para

(1) Aférese terapéutica posterior purificagéo até a obtengao de produtos farmacéuticos.

(2) Concentrado de heméacias ( ) Plasma cujo congelamento nado se deu dentro das especificagoes
(3) Fracionamento industrial técnicas, ou ainda pode resultar da transformagéao de um plasma
(4) Retrovigilancia. fresco congelado, cujo periodo de validade expirou.

(5) Soroconversao ( ) Processo investigativo desenvolvido com o objetivo de verificar a
(6) Plasma comum. possivel transmissdo de agentes infecciosos pelo sangue, por meio

do resgate do histérico de doagdes de sangue anteriores de um
mesmo doador com suspeita de soroconversdo, principalmente no
que se refere aos testes laboratoriais e a rastreabilidade/destino
das bolsas coletadas nas doagdes anteriores.

() Resultado reagente/positivo confirmado para marcador de infecgdes
transmissiveis pelo sangue identificado na triagem laboratorial de
doador que em doagéo anterior teve resultado nao reagente/negativo
para 0 mesmo marcador.

( ) Remocdo de determinado hemocomponente, com finalidade
terapéutica, com retorno dos hemocomponentes remanescentes a
corrente sanguinea do paciente.

() Eritrécitos que permanecem na bolsa depois que ela é
centrifugada e o plasma extraido para uma bolsa-satélite e que
devem ser separados do plasma em até 18 (dezoito) horas ap6s a
coleta do sangue total.

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

A)1,3,4,2 6¢e5.
B) 2,5,4,6,1e3.
C)2,6,4,51e3.
D) 3,5,4,6,1¢e?2.
E) 3,6,4,5,1¢e?2.
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Questao 06 (Peso 2)

De acordo com a Lei n® 10.205, que corresponde a periodicidade de concessao de licenga sanitaria para o
estabelecimento que desenvolve atividades hemoterapicas, € correto afirmar que érgdos e entidades que
executam ou venham a executar atividades hemoterapicas estao sujeitos,

A) obrigatoriamente, & autorizagdo anual concedida, em cada nivel de governo, pelo Orgdo de Vigilancia
Sanitéria, obedecidas as normas estabelecidas pelo Ministério da Saude. ]

B) facultativamente, a autorizagdo anual, concedida em cada nivel de governo, pelo Orgao de Vigilancia
Sanitéria, obedecidas as normas estabelecidas pelo Ministério da Saude. ]

C) obrigatoriamente, a autorizagdo mensal concedida, em cada nivel de governo, pelo Orgdo de Vigilancia
Sanitéria, obedecidas as normas estabelecidas pelo Ministério da Saude. )

D) facultativamente, a autorizacdo semestralmente concedida, em cada nivel de governo, pelo Orgao de
Vigilancia Sanitaria, obedecidas as normas estabelecidas pelo Ministério da Saude. i

E) facultativamente, a autorizagdo semestral concedida, em cada nivel de governo, pelo Orgao de Vigilancia
Sanitéria, obedecidas as normas estabelecidas pelo Ministério da Saude.

Questao 07 (Peso 3)

De acordo com a Portaria n® 1.353, de 13 de junho de 2011, que trata do Regulamento Técnico de
Procedimentos Hemoterapicos, em relagao a doagao de sangue, identifique com V as afirmativas verdadeiras e
com F, as falsas.

() A ingestdo do acido acetilsalicilico (aspirina) e/ou outros anti-inflamatérios nao esteroides (AINE), que
interfiram na fungado plaquetaria, nos cinco dias anteriores a doacao, exclui a preparagao de plaquetas
para essa doag¢ao, mas nao implica a inaptidao do candidato.

() Paraa afericdo da pressao arterial do candidato, deve ser observado se a pressao sistolica ndao esta maior
que 180 mmHg e se a pressao diastélica ndo esta maior que 100 mmHg, de modo que doadores com
limite de presséo arterial fora dos parametros referidos sé poderao ser considerados aptos para doagao
apos avaliagdo médica qualificada.

() O candidato a doacdo, ao assinar o termo de consentimento livre e esclarecido, declara concordar com
doar o seu sangue para utilizagdo em qualquer paciente que dele necessite; que 0 seu nome nao seja
incorporado a arquivo de doadores, local e nacional; que, em caso de resultados reagentes ou
inconclusivos nas triagens laboratoriais, ndo seja permitida a “busca ativa” do servico de hemoterapia ou
do 6rgao de vigilancia em salde e que 0 seu sangue, quando nao utilizado em transfusao, possa ser
utilizado em produgao de insumos e hemoderivados, autorizados legalmente.

A alternativa que indica a sequéncia correta, de cima para baixo, é a
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Questao 08 (Peso 2)

De acordo com a Portaria n® 1.353, de 13 de junho de 2011, que trata do Regulamento Técnico de
Procedimentos Hemoterapicos com relagdo a doacgao de sangue, identifique com V as afirmativas verdadeiras e
com F, as falsas.

(
(

(

)
)

)

Nao sera permitida a utilizacdo de qualquer material proveniente da doagao de sangue para pesquisas.

A utilizagao de qualquer material proveniente da doagdo de sangue para pesquisas somente sera
permitida segundo as normas que regulamentam a ética em pesquisa no Brasil.

Nao devem ser aceitos como doadores os candidatos que refiram perda de peso inexplicavel e superior a
10% do peso corporal nos trés meses que antecedem a doacao.

O servigo de hemoterapia devera garantir o acesso a doagao de sangue aos portadores de necessidades
especiais.

As solicitagbes para transfusao de sangue ou componentes devem ser feitas por qualquer profissional do
servigo, em formulario especifico que contenha informagées suficientes para uma correta identificacédo do
receptor.

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

Questao 09 (Peso 2)

A Portaria n? 1353/2011 trata dos procedimentos hemoterapicos a serem observados na doagao de sangue.

Com base nessa informagéo, é correto afirmar:

A) O peso minimo para um candidato ser aceito para a doagao é de 60 kg.
B) A pulsagao do candidato o doador deve apresentar caracteristicas normais, ser regular e a sua frequéncia

nao deve ser menor que 50, nem maior que 100 batimentos por minuto, sendo que, fora desses limites, a
doacao dependera de avaliagao médica do candidato.

C) Os valores minimos aceitaveis do nivel de hemoglobina/hematécrito para doadores sao os seguintes: para as

mulheres: Hb =12,5g/dL ou Ht =38%, e para os homens: Hb =18,0g/dL ou Ht =54%.

D) A pressao sistolica pode ser maior que 180mmHg e a presséo diastélica deve ser maior que 100mmHg.
E) A menstruacdo é contraindicagdo para a doagéo.

Realizagao: Secretaria de Saude do Estado da Bahia/ Fundagdo Hemoba e Fundagédo CEFETBAHIA 4
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Questao 10 (Peso 3)

Conforme o Regulamento Técnico que trata de procedimentos hemoterapicos, identifique com V as afirmativas
verdadeiras e com F, as falsas

() As informagbes contidas nos rétulos do sangue do doador e etiquetas finais das bolsas devem ser
impressas de forma legivel.

() E obrigatério o controle de rotulagem de cada unidade por duas pessoas diferentes, a menos que seja
utilizada a tecnologia de codigo de barras ou alguma outra forma eletronica de verificagdo devidamente
validada.

() Ascamaras de conservagao em que se armazenam o sangue, os hemocomponentes e 0os hemoderivados
devem ser apropriadas para essa finalidade e ser de uso exclusivo.

() Ascamaras de conservagao de concentrados de hemacias e plaquetas devem ser dotadas de alarmes de
alta e de baixa temperatura.

() A doagdo de plasma por aférese pode ser feita em situagdes especiais, com o objetivo de suprir a
necessidade transfusional de determinados pacientes.

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

Questao 11 (Peso 3)

A transfusdo de urgéncia ou emergéncia estd previamente definida em protocolo elaborado pelo Comité
Transfusional da instituigdo de assisténcia a saide com relagdo a liberagao de sangue total ou concentrado de
hemé&cias antes do término dos testes pré-transfusionais e em quais casos pode ser feita.

Com base nessa informacgao, identifique com V os reais casos de urgéncia de transfusdo e com F, os demais.

() Quadro clinico do paciente justifica a emergéncia, quando o retardo no inicio da transfusdo coloca em
risco a vida do paciente.

() Inexisténcia de procedimento escrito no servigo de hemoterapia, estipulando o0 modo como essa liberagéao
sera realizada.

() Liberagédo de assinatura do termo de responsabilidade pelo médico responsavel pelo paciente no qual
afirme o conhecimento do risco do procedimento.

() Provas pré-transfusionais devidamente finalizadas, mesmo que a transfusao ja tenha sido completada.

A alternativa que indica a sequéncia correta, de cima para baixo, é a
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Questao 12 (Peso 3)

O servico de hemoterapia deve ter um sistema de registro apropriado, que permita a rastreabilidade da unidade
de sangue ou componente, desde a sua obtengao até o seu destino final, incluindo-se os resultados dos exames
de laboratério referentes a esse produto.

Com base nessa informacgao, identifique com V as afirmativas verdadeiras e com F, as falsas.

() Osregistros referentes a doagao e a transfusao devem ser armazenados por, pelo menos, 10 anos.

() Quando os registros forem em arquivos informatizados, nao sera necessario serem feitas copias de
seguranga.

() O servigo de hemoterapia, quando solicitado, fica obrigado a informar dados de seus registros as autoridades
sanitarias e essas devem garantir a confidencialidade dessas informagoes.

() No registro dos hemocomponentes liberados, além de outros dados necessarios, as unidades que nao forem
utilizadas devem ter seu destino final registrado, embora outros testes laboratoriais que forem necessarios
ndo devam ser registrados.

() No prontuario médico do paciente, os numeros das unidades transfundidas devem ser registrados e também
as complicagbes imediatas associadas a transfusdes.

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

Questao 13 (Peso 1)

A resolugcao RDC n® 57, de 16 de dezembro de 2010, dispde sobre

A) a Politica Nacional de Assisténcia Farmacéutica.

) 0 Regulamento Técnico para o gerenciamento de residuos de servigos de Saude.

) o funcionamento de laboratérios analiticos que realizam andlises em produtos sujeitos a Vigilancia Sanitéria.

) o Regulamento Sanitario para servicos que desenvolvem atividades relacionadas com o ciclo produtivo do
sangue humano, componentes e procedimentos transfusionais.

E) a coleta, o processamento, a estocagem, a distribuicdo e a aplicacdo do sangue, seus componentes e
derivados, estabelecendo o ordenamento institucional indispensavel a execugao adequada dessas atividades.

B
C
D

Questao 14 (Peso 1)

Requisitos minimos, dentre outros estabelecidos pelo Ministério da Salude que deverdo ser observados e
cumpridos pelos Servigos de Hemoterapia com relagdo aos parametros para selegao de doadores, visando tanto
a sua protegao quanto a do receptor séo os indicados em

A) Limites minimos e maximos de idade, frequéncia cardiaca, peso minimo, bissexualidade e temperatura
corporal.

B) limites minimos e méaximos de idade, frequéncia cardiaca, peso minimo e temperatura corporal.

C) Homossexualidade, atividade laboral e pratica esportiva de riscos, gestacado, pds-parto e lactagao e ingestao
de bebida alcodlica.

D) Temperatura corporal; gestacdo, pos-parto e lactacdo, homossexualidade, ingestdo de bebida alcodlica,
doencas e episédios alérgicos.

E) Valores minimos e maximos de pressao arterial; temperatura corporal, gestagdo, pos-parto e lactagao,
ingestdo de bebida alcodlica, doencgas e episddios alérgicos.

Realizagao: Secretaria de Saude do Estado da Bahia/ Fundagdo Hemoba e Fundagédo CEFETBAHIA g
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Questao 15 (Peso 1)

De acordo com a Resolugdo RDC n? 57, de 16 de dezembro de 2010, e considerando os hemocomponentes, a
alternativa que contém os componentes eritrocitarios é a

A) Concentrado de hemacias desleucocitado, plasma fresco congelado, concentrado de hemacias e hemécias
rejuvenescidas.

B) Concentrado de hemacias desleucocitado; crioprecipitado; concentrado de hemacias congeladas e hemacias
rejuvenescidas.

C) Concentrado de hemacias; concentrado de hemacias lavadas; concentrado de hemacias com camada
leucoplaquetéaria removida e crioprecipitado.

D) Concentrado de hemacias congeladas, hemacias rejuvenescidas, concentrado de hemacias com camada
leucoplaquetaria removida e crioprecipitado.

E) Concentrado de hemacias; concentrado de hemdcias lavadas; concentrado de hemacias com camada
leucoplaquetéria removida e hemécias rejuvenescidas.

Questao 16 (Peso 2)

A Politica Nacional de Assisténcia Farmacéutica € parte integrante da Politica Nacional de Saude, que envolve
um conjunto de agdes voltadas a promogao, protecao e recuperagdo da saude para garantir os principios da
universalidade, integralidade e equidade, estabelecendo agbes gerais e estratégicas.

A alternativa que contém uma acao politica estratégica é a

A) Politica Nacional de Medicamentos /1998.

) Criagao da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria — ANVISA.

) Criagao da Camara de Regulagéo de Mercado de Medicamentos (Lei Federal de 2003).

) Construcéo de uma Politica de Vigilancia Sanitaria que garanta o acesso da populagao a servigos e produtos
seguros, eficazes e com qualidade.

E) Criagcdo da Secretaria de Ciéncia, Tecnologia e Insumos Estratégicos e do Departamento de Assisténcia
Farmacéutica no Ministério da Saude.

B
C
D

Questao 17 (Peso 1)

Com relagao a Politica Nacional de Saude da Populagédo Negra, a recomendacéo de implantagdo de uma politica
nacional de atengdo as pessoas com anemia falciforme, como agédo importante na saude da populagdo negra
brasileira, foi resultado de discussédo na

A) Mesa Redonda sobre Saude da Populagdo Negra, organizada pelo Grupo de Trabalho Interministerial para
Valorizagao da Populacao Negra.

Conferéncia Intergovernamental Regional das Américas, em 2001.

8.2 Conferéncia Nacional de Saude, realizada em 1986.

112 Conferéncia Nacional de Saude, em 2000.

B
C
D
E) 12.2 Conferéncia Nacional de Saude, em 2003.

)
)
)
)
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Questao 18 (Peso 3)

Para a organizagdo da Seguridade Social, foi instituido o Conselho Nacional da Seguridade Social, 6rgao
superior de deliberacédo colegiada, com a participagao da Unido, dos estados, do Distrito Federal, dos municipios
e de representantes da sociedade civil, de acordo com a redagao dada pela Lei n® 8.619, de 05/01/1993, sendo
esse Conselho formado pelos seguintes membros:

A) 4 (quatro) representantes do Governo Federal; 1 (um) representante dos governos estaduais e 1 (um) das
prefeituras municipais; 8 (0ito) representantes da sociedade civil, sendo quatro trabalhadores, dos quais pelo
menos 2 (dois) aposentados, e 4 (quatro) empresarios; 3 (irés) representantes dos conselhos setoriais, sendo
um de cada area da Seguridade Social.

B) 4 (quatro) representantes do Governo Federal; 2 (dois) representantes dos governos estaduais e 1 (um) das
prefeituras municipais; 8 (oito) representantes da sociedade civil, sendo 4 (quatro) trabalhadores, dos quais
pelo menos 2 (dois) aposentados, e 4 (quatro) empresarios; 3 (trés) representantes dos conselhos setoriais,
sendo um de cada area da Seguridade Social.

C) 4 (quatro) representantes do Governo Federal; 1 (um) representante dos governos estaduais e 2 (dois) das
prefeituras municipais; 8 (oito) representantes da sociedade civil, sendo 4 (quatro) trabalhadores, dos quais
pelo menos 2 (dois) aposentados, e 4 (quatro) empresarios; 3 (irés) representantes dos conselhos setoriais,
sendo um de cada area da Seguridade Social.

D) 4 (quatro) representantes do Governo Federal; 1 (um) representante dos governos estaduais e 1 (um) das
prefeituras municipais; seis representantes da sociedade civil, sendo dois trabalhadores, dos quais pelo
menos um aposentado, e 1 (um) empresarios; 4 (quatro) representantes dos conselhos setoriais, sendo um
de cada area da Seguridade Social.

E) 3 (irés) representantes do Governo Federal; 1 (um) representante dos governos estaduais e 1 (um) das
prefeituras municipais; 8 (oito) representantes da sociedade civil, sendo quatro trabalhadores, dos quais pelo
menos2 (dois) aposentados, e 4 (quatro) empresarios; 3 (irés) representantes dos conselhos setoriais, sendo
um de cada area da Seguridade Social.

Questao 19 (Peso 3)

A promogao da saude é uma estratégia de articulagédo transversal na qual se confere visibilidade aos fatores que
colocam a saude da populacdo em risco e as diferengas entre necessidades, territérios e culturas presentes no
Brasil, visando a criagdo de mecanismos que reduzam as situag¢des de vulnerabilidade, defendam radicalmente a
equidade e incorporem a participacdo e o controle sociais na gestao das politicas publicas. De acordo com a
Politica Nacional de Promogéo da Saude/MS- 2010.

A alternativa que contém o objetivo geral dessa politica é a

A) Incorporar e implementar agdes de promogao da saude, com énfase na Atengao Basica.

B) Estimular alternativas inovadoras e socialmente inclusivas/contributivas no ambito das agées de promocao da
saude.

C) Promover a qualidade de vida e reduzir vulnerabilidade e riscos a salde relacionados com seus
determinantes e condicionantes — modos de viver, condi¢gdes de trabalho, habitagdo, ambiente, educagao,
lazer, cultura, acesso a bens e servigos essenciais.

D) Valorizar e otimizar o uso dos espagos publicos de convivéncia e de produgdo de saude para o
desenvolvimento das agbes de promogao da saude.

E) Contribuir para o aumento da resolubilidade do Sistema, garantindo qualidade, eficicia, eficiéncia e
segurancga das agdes de promogao da saude.

Realizagao: Secretaria de Saude do Estado da Bahia/ Fundagdo Hemoba e Fundagédo CEFETBAHIA 8



DA,
N a3

RY
4 Q
HEM‘BA SECRETARIA DE SAUDE DO ESTADO DA BAHIA / FUNDAGAO HEMOBA @ »
PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO EDITAL N2 001/2013 %%FIBA“\

Médico Clinico Céd. (001 a 007)

Questao 20 (Peso 3)

O Sistema Unico de Salde estabelece competéncias para as trés esferas de governo (federal estadual e
municipal).

Correlacione as competéncias indicadas a seguir a esfera de governo a que compete para, em seguida, marque
a alternativa correta.

I- Normatizar e coordenar o Sistema Nacional de Sangue, componentes e derivados.

II- Gerir laboratérios publicos de saude e hemocentros.

IlI- Normatizar complementarmente as agdes e servigos de salde no seu ambito de atuagao.
IV-Participar da formulagdo da politica e da execugao de agbes de saneamento basico.

Apés a correlacéo solicitada, conclui-se que a alternativa correta é a

A) |. estadual, Il. estadual, lll. municipal, IV. federal.
B) I. federal, Il. estadual, Ill. estadual, IV. municipal.
C) I. estadual, Il. municipal, Ill. municipal, 1V. federal.
D) I. federal, II. municipal, lll. municipal, 1V. estadual.
E) I. municipal, Il. estadual, Ill. estadual, IV. federal.

Questao 21 (Peso 1)
Sobre o Sistema Unico de Satde (SUS), é correto afirmar:

A) O dever do Estado de garantir a saude, ndo exclui o das pessoas, da familia, das empresas e da sociedade.

B) A iniciativa privada s6 pode participar do Sistema Unico de Salide em carater suplementar.

C) Os recursos necessarios ao exercicio das finalidades do SUS s&o oriundos de Agéncia Complementar de
Saude.

D) A saiude é um direito fundamental do ser humano, devendo o Senado Federal prover as condigbes
indispensaveis ao seu pleno exercicio.

E) O SUS é uma nova formulagédo politica e organizacional para o reordenamento dos servi¢os e das agoes de
Saude estabelecidos de acordo com diretrizes da 112 Conferéncia de Saude.

Questao 22 (Peso 3)
De acordo com a Lei n? 8080/90, identifique com V as afirmativas verdadeiras e com F, as falsas.

() Osrepresentantes de cargos, com fungbes de chefia, direcdo e assessoramento, no ambito do Sistema
Unico de Saude (SUS), poderdo exercer suas atividades em mais de um estabelecimento do SUS.

() O processo de planejamento e orgamento do Sistema Unico de Saude serda ascendente, do nivel local até
o federal, conforme deliberagdo da Camara de Vereadores.

() E permitida a transferéncia de recursos para financiamento de agées ndo previstas nos Planos de Salde,
inclusive em situagdes de emergéncia ou calamidade publica, na area de Saude.

() Nao sera permitida a destinagéo de subvengdes e auxilios a instituicdes prestadoras de servigos de Saude
com finalidade lucrativa.

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

Realizagao: Secretaria de Saude do Estado da Bahia/ Fundagdo Hemoba e Fundagédo CEFETBAHIA ¢
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Questao 23 (Peso 3)
De acordo com a Lei n® 8080/90, identifique com V as afirmativas verdadeiras e com F, as falsas.

() Cabera ao Estado, com seus recursos proprios, financiar o subsistema de Atengéo a Saude Indigena.

() S&o estabelecidos no &mbito do Sistema Unico de Salde, o atendimento e a internagéo domiciliar.

() Os servicos de Saude do Sistema Unico de Salde, da rede prépria ou conveniada, nao ficam obrigados a
permitir a presencga junto a parturiente de um acompanhante durante o periodo de trabalho de parto, parto e
pés-parto.

() As agbes desenvolvidas pela Fundagdo das Pioneiras Sociais e pelo Instituto Nacional do Cancer,
supervisionadas pela direcdo nacional do Sistema Unico de Salide, permanecerdo como referencial de
prestacao de servigos, formagao de recursos humanos e para transferéncia de tecnologia.

() O Ministério da Saude acompanhara, através de seu Sistema de Auditoria a programagéo aprovada
referente a aplicacao dos recursos repassados a estados e municipios.

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

Questao 24 (Peso 3)

No processo da gestao financeira, disposto no capitulo Il artigo 35 da Lei n® 8080/90, para o estabelecimento de
valores a serem transferidos a estados, ao Distrito Federal e a municipios, sera utilizada a combinacdo de
critérios segundo analise técnica de programas e projetos.

A alternativa que apresenta, a combinagao desses critérios é a

A) Multas e taxas.
B) Rendimentos de capital e ajuda.
C) Ajuda, contribuigdes donativos.
D) Previsao do plano anual de investimentos da rede e donativos.
E) Desempenho técnico, econdémico e financeiro no periodo anterior.

Questao 25 (Peso 1)

Considerando-se a Lei n® 8142/90, a Conferéncia de Saude deve reunir-se a cada
A) 1 (um) ano.

B) 2 (dois) anos.
C) 3 trés) anos.

D) 4 (quatro) anos.
E) 5 (cinco) anos.

Realizagao: Secretaria de Saude do Estado da Bahia/ Fundagdo Hemoba e Fundagéao CEFETBAHIA 1()
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Questao 26 (Peso 2)

O enfoque da educagdo permanente representa uma importante mudanga na concepgao e nas praticas de
capacitagao dos trabalhadores dos servigos de saude.

Sobre a necessidade da educagao permanente para os executores dos servigos de Saude, identifique com V as
afirmativas verdadeiras e com F, as falsas.

() Caracteriza os chamados cursos periodicos, uma estratégia descontinua de capacitagao, com rupturas no
tempo sem sequéncia constante.

() Incorpora o ensino e o aprendizado a vida cotidiana das organizagdes e as praticas sociais e laborais, no
contexto real em que ocorrem.

() Coloca as pessoas como atores reflexivos da pratica e construtores do conhecimento e de alternativas de
acao, ao invés de serem meros receptores.

() Aborda aequipe e o grupo como estrutura de interagao, evitando a fragmentagéao disciplinar.

() Amplia os espagos educativos fora da aula e dentro das organizagdes, na comunidade, em clubes e
associagdes, em agdes comunitarias.

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

Questao 27 (Peso 3)

As agles e os servigos publicos de Salde, bem como os privados, contratados ou conveniados, que integram no
Sistema Unico de Saude, sdo desenvolvidos de acordo com as diretrizes previstas no Art.198 da Constituigao
Federal de 1988.

Obedecendo a principios previsto na CF/88, numere a segunda coluna de acordo com a primeira.

( ) Garantia de acesso aos servigos de Saude por parte do
sistema, a todo e qualquer cidadao, em todos os niveis
de assisténcia.

( ) Garantia de atendimento a cada necessidade de servigos
de saude, oferecendo mais a quem mais precisa.

( ) Garantia de atencdo a saude preventiva e curativa,
individual e coletiva, exigido para cada caso, em todos os
niveis de complexidade do Sistema.

() Organizagdo dos servicos em niveis de complexidade
crescente, dispostos numa area geogréfica delimitada.

() Processo de transferéncia de responsabilidade de gestao
de uma esfera para outra.

| ) Regionalizagdo

II') Universalidade
Ill') Equidade

IV') Descentralizagao
)

Integralidade

(
(
(
(Iv
(Vv

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

A LILILVelV.
B) I 1,1V, Vell
C) I, N, V, lelV.
D) IV, IILIL Vel
E) V,IILIL,IVel
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Questao 28 (Peso 3)
A Portaria n? 399/2006 trata do Pacto pela Saude.
Com relagao as prioridades do Pacto pela Vida, identifique com V as afirmativas verdadeiras e com F, as falsas.

() Contribuir para a redugao da mortalidade por cancer de colo de Utero e de mama. ]

() Definir, de forma inequivoca, a responsabilidade sanitaria de cada insténcia gestora do Sistema Unico de
Saude.

() Fortalecer a capacidade de resposta do Sistema de Salde as doengas emergentes e endemias.

() Consolidar e qualificar a estratégia de Salde da Familia como modelo de Atengéo Basica a salide e como
centro ordenador das redes de atengao a saude do Sistema Unico de Salde.

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

Questao 29 (Peso 3)

De acordo com a Portaria n® 1.353/2011, que aprova o Regulamento Técnico de Procedimentos Hemoterapicos,
artigo 33 trata, para a selecdo de doador, das medidas e dos critérios a serem adotados, visando a protegédo do
doador.

Com base nessa informagéo, identifique com V as afirmativas verdadeiras e com F, as falsas.

() O intervalo minimo entre duas doagdes deve ser de 3 (trés) meses para os homens e 4 (quatro) meses para
as mulheres.

() Podem ser aceitos candidatos a doagado de sangue com idade de 16 (dezesseis) e 17 (dezessete) anos,
com o consentimento formal do responsavel legal, para cada doagao.

() Os resultados dos testes de triagem laboratorial do doador poderédo ser entregues ao préprio doador ou aos
seus responsaveis legais, na forma prevista nesse regulamento.

() Nao podem ser aceitas como doadoras as mulheres em periodo de lactagdo, a menos que o parto tenha
ocorrido ha mais de 12 (doze) meses.

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

Realizagao: Secretaria de Saude do Estado da Bahia/ Fundagdo Hemoba e Fundagéao CEFETBAHIA 12
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Questao 30 (Peso 2)

Sobre a Portaria n® 1.353/2011, que aprova o Regulamento Técnico de Procedimentos Hemoterapicos, é correto
afirmar:

A) A disponibilidade ao candidato do material informativo sobre as condigdes basicas para a doagéo e sobre as
infecgbes transmissiveis pelo sangue é facultativa.

B) A doagao de sangue deve ser voluntéria, anénima, altruista, podendo o doador receber alguma remuneragao
indiretamente.

C) O limite para a primeira doagao sera de 60 (sessenta) anos, 11 (onze) meses e 29 (vinte e nove) dias.

D) O doador esporadico é aquele que realiza duas ou mais doag¢des no periodo de 12 meses.

E) A ingestédo de bebidas alcodlicas contraindica a doagao 24 horas ap6s 0 consumo.

Questao 31 (Peso 3)

Com relagéo aos principios e as diretrizes da Politica Nacional de Sangue, Componentes e Hemoderivados,
identifique com V as afirmativas verdadeiras e com F. as falsas.

() Permissao de remuneragdo dos custos dos insumos, reagentes, materiais descartaveis e de mao de obra
especializada, inclusive honorarios médicos.

( ) Direito facultativo a informacao sobre a origem ou procedéncia do sangue, componentes e hemoderivados.

() Seguranca na estocagem e no transporte do sangue, componentes e hemoderivados, na forma das
Normas Técnicas editadas pelo Sistema Nacional de Sangue, Componentes e Hemoderivados
(SINASAN).

() Universalizagao do atendimento a populagao.

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

Questao 32 (Peso 2)

A RDC n® 306/2004, que dispde sobre o gerenciamento de residuos de servigos de Saude, classifica os residuos
em grupos A, B, C e D.

A alternativa que apresenta apenas tipos de residuos dos grupos A e B, respectivamente, é a

A) Resto alimentar de refeitério e escalpes.

B) Antineoplasicos e bolsas transfusionais vazias.

C) Tubos de coleta sanguinea e pegas anatémicas.

D) Bolsas transfusionais rejeitadas por contaminagéo e rejeitos radioativos.

E) Bolsas transfusionais rejeitadas por contaminagéo e produtos antimicrobianos.

Realizagao: Secretaria de Saude do Estado da Bahia/ Fundagdo Hemoba e Fundagao CEFETBAHIA 13
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Questao 33 (Peso 2)

Acerca de alguns dos principios da Politica Nacional de Ciéncia, Tecnologia e Inovagdo em Saude, numere a
segunda coluna de acordo com a primeira.

() Refere-se a participagao de instituicoes e de atores envolvidos nas

(1) Extensividade acoes de Sistema de Ciéncia, Tecnologia e Inovagdo em Salde
(2) Inclusividade (CTI/S).
(3) Seletividade.. () Inclui toda pesquisa que visa ao avango do conhecimento, ou seja,

que esta voltada para sua aplicagao imediata ou ndo, que significa
dizer que, além da producdo de conhecimentos, engloba as
pesquisas relacionadas com o desenvolvimento tecnol6gico e a
inovacao.

() Dizrespeito a necessidade de aumentar a capacidade indutora do
sistema de fomento cientifico e tecnolégico, ou seja,
busca direcionar o fomento com base numa escolha de
prioridades, em processo que permita ampla participagdo de
pesquisadores, usuarios, profissionais de Saude e demais atores,
conforme a Politica Nacional de Saude.

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

A)1,2e3.
B) 1,3e2.
C)2,1e38.
D) 3,1e2.
E)3,2e1

Questao 34 (Peso 1)

Sobre a participagdo de empresas ou capital estrangeiro na assisténcia a satde do Sistema Unico de Satde
(SUS), é correto afirmar que é

) vedada totalmente.

) permitida sem que haja nenhuma restri¢éo.

) permitida através de acordos em organismos nacionais de capital estrangeiro.

) vedada, salvo através de doagdes de organismos internacionais vinculados a Organizagdo das Nagodes
Unidas e autorizagao da diregcao nacional do SUS.

E) vedada salvo através de doagdes de organismos nacionais de capital estrangeiro sem vinculagdo a

Organizagao das Nagdes Unidas, mesmo sem autorizagao da dire¢gao nacional do SUS.

A
B
C
D

Questao 35 (Peso 1)

Constatada a malversagao, os desvios ou a nao aplicagao dos recursos repassados aos estados e municipios,
deve-se aplicar as medidas previstas em lei, que, nesse caso, é da competéncia

A) do Senado Federal.

B) do Ministério Publico.

C) da Seguridade Social.

D) do Ministério da Saude.
E) da Camara de Deputados.

Realizagao: Secretaria de Saude do Estado da Bahia/ Fundagdo Hemoba e Fundagédo CEFETBAHIA 14
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Questao 36 (Peso 1)

Os servicos de Salde das Forgas Armadas poderdo integrar-se, em tempo de paz e havendo interesse
reciproco, ao Sistema Unico de Saude, através de

A) contrato temporario.

B) autorizagao temporaria.

C) acordo entre as instituigoes.

D) convénio firmado para esse fim.

E) autorizagao da Presidéncia da Republica.

Questao 37 (Peso 1)

A cessado de uso dos imdveis de propriedade do INAMPS para 6rgéos integrantes do Sistema Unico de Saude
(SUS) sera feita de modo a preserva-los como patrimonio

A) da Seguridade Social.
B) do Ministério da Saude.
C) do Sistema Unico de Saude.
D) do Fundo Nacional de Saude.
E) da Presidéncia da Republica.

Questao 38 (Peso 1)

Constitui conjunto de agdes e servicos de Salde articulados em niveis de complexidade crescente, com a
finalidade de garantir a integralidade da assisténcia a salde, o indicado na alternativa.

A) Regido de Saude.
B) Atengao Primaria.
C) Atengao Terceirizada.
D) Comissoes Intergestores.
E) Rede de Atengao a Saude.

Questao 39 (Peso 1)
O Sistema Unico de Salde contara, em cada esfera de governo, com instancias colegiadas, determinadas de

A) Regido de Saude e Mapa de Saude.
B) Poder Executivo e Poder Legislativo.
C) Atengao psicossocial e Atengao Primaria.
D) Conferéncia de Saude e Conselho de Saude.
E) Comissao Intergestores Bipartite e Comissao Intergestores Tripartite.

Questao 40 (Peso 1)

A Seguridade Social compreende um conjunto integrado de agdes de iniciativa dos poderes publicos e da
sociedade, destinado a assegurar o direito relativo a

A) salde, a previdéncia e a educagéo.

B) salde, a educacao e a assisténcia social.

C) saude, a previdéncia e a assisténcia social.

D) saude, a habitacdo e a assisténcia social.

E) educacéao, a previdéncia e a assisténcia social.

Realizagao: Secretaria de Saude do Estado da Bahia/ Fundagdo Hemoba e Fundagao CEFETBAHIA 15
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Questao 41 (Pesol)

Jovem adulto com quadro febril recente, cefaleia, odinofagia, tosse seca, bom estado geral. RX térax — normal—,
leucograma com 3800L/mm? com neutropenia, linfocitose nao atipica, eosindéfilos 5%, mondcitos — 8%.

O leucograma desse paciente deve ser interpretado como

A) indicativo de virose atipica.
B) habitual em viroses de vias aéreas, com linfocitose e neutropenia.
C) leucopenia sugestiva de efeito colateral de medicamentos.
D) inabitual na situagao clinica supra-referida, sugerindo necessidade de outras investigagoes.
E) leucopenia que é compativel com o caso descrito, mas a linfocitose néo é.

Questao 42 (Pesol)

O Fibrinogénio (FATOR 1) é uma glicoproteina sintetizada pelos hepatécitos.

Os valores normais no sangue oscilam entre 200 e 400 mg/dl e podem estar elevados em
A) Sindrome nefrética — Mieloma multiplo — Gravidez.

B) Hepatopatia severa — CID — L. M.AGUDA.

C) IAM — Céncer de préstata — Meningococcemia.

D) Obesidade — Caquexia — Queimaduras extensas.

E) Tabagismo — Hemorragias agudas — Febre tifoide.

Questao 43 (Pesol)

Adulto hipertenso, 45 anos de idade, tratado com dieta hipossodica, hidroclorotiazida 25 mg, amlodipina 10 mg;
com hemograma normal, creatinina sérica — 1,2 mg/dl, ureia — 50 mg/dl, glicemia — 90 mg/dl. Apresenta-se a
revisdo clinica com edema simétrico de MM I, Doppler venoso de MM Il normal e exame sumario de urina sem
alteracoes.

A principal suspeita para explicar o edema é

A) Ineficacia diurética da Hidroclorotiazida.
B) Hipertrofia ventricular esquerda hipertensiva.
C) Efeito colateral da amlodipina.
D) Inobservancia da dieta hipossodica.
E) Nefropatia Hipertensiva.

Questéo 44 (Peso1)

Paciente, 38 anos de idade com perdas hidroeletroliticas, queda aguda de peso, necessidade de reposi¢do de
volume.

Nessa reposigao, devem ser considerados os valores dos liquidos componentes do organismo humano, que sdo
para a agua total do corpo, para a agua intracelular para a agua intersticial e para o plasma, os seguintes e
respectivos percentuais:

A) 70% 45% 20% 5%
B) 60% 40% 15% 5%
C) 43% 30% 10% 3%
D) 50% 20% 25% 10%
E) 60% 25% 10% 5%
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Questao 45 (Peso2)
A produgao do sangue é basicamente efetivada na medula 6ssea, sob estimulo de um fator hormonal.
Esse fator hormonal é a

A) medulina, produzida na prépria medula éssea.

B) epogenina, produzida no figado, no bago e, em menor proporgao, nos ganglios linfaticos.
C) hemopoietina, produzida nas glandula adrenais.

D) eritropoietina, produzida nos rins.

E) eritrogenina, produzida na hipéfise anterior.

Questao 46 (Peso2)

Os medicamentos anti-inflamatérios ndo hormonais — AINH — s&o eficientes farmacos de ampla utilizagao
terapéutica atual.

Os principais grupos de risco para seu uso sao basicamente

A) Obesos — Anoréxicos — Anémicos.

B) Nefropatas — Cardiacos — ldosos.

C) Gestantes — Reumaticos — Demenciados.
D) Comatosos — Hemofilicos — Diabéticos.
E) Criangas — Adolescentes — Hipertensos.

Questao 47 (Peso3)

Estudos e compreensdo mais recentes sobre a vitamina D indicam a importdncia ndo apenas dos raios
ultravioleta B solares sobre a pele, como também a hidroxilagdo no figado e a di-hidroxilagao nos rins.

Os seguintes niveis séricos da forma 25 — HO — vitamina D sdo respectivamente considerados — suficientes —
insuficientes — deficientes:

A) >100 mg/dl — 50-100 mg/dl - <50 mg/dl.

B) >1g/l - 0,5-1g/l - <0,5¢/I.

C) >200 mcg/ml — 100-200 mcg/ml - <100 mcg/ml.
D) >30 ng/ml — 20 — 30 ng/ml - < 20 ng/ml.

E) 5—10 ng/ml — 2-5 ng/ml - <2 ng/ml.

Questao 48 (Peso3)

Mulato, adulto, jovem, sedentario, resolve iniciar a pratica de exercicios fisicos — comeg¢ando por caminhadas e
corridas leves diarias, durando 60 minutos. Poucos dias apds o inicio dos exercicios, ao voltar para casa,
observa, a micgao, urina escura, cor de coca-cola. Procura um médico, que constata exame fisico normal, e os
exames complementares seguintes mostram hemograma normal, fungao renal preservada, transaminases e
CPK sem alteragbes, hematuria microscopica.

Os préoximos exames ou condutas indicados deverao ser prioritariamente:

A) USG do aparelho urinario e bidpsia transcuténea do rim.

B) Proteinuria e microalbuminuria de 24h.

C) MAPA e Holter de 24h.

D) RNM do aparelho urinario e TC/rins.

E) Eletroforese de hemoglobina e pesquisa de hemécias dismorficas no exame simples de urina.
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Questao 49 (Peso3)

Homem, 50 anos de idade, oriundo do sertdo baiano, zona ainda endémica de esquistossomose, apresenta-se a
consulta clinica com queixas de fraqueza, adinamia, inapeténcia, peso no flanco esquerdo; ao exame fisico,
apresenta estado geral regular, hipocromia de mucosas, baco amplamente palpéavel, discreta hepatomegalia.
Primeiros exames laboratoriais mostraram HB — 9,0 g %, HTC — 25%, leucograma — 150.000/mm3, plaquetas 130
mil, E.S. urina normal, E.P.fezes com ovos de S.mansoni e S.stercoralis.

Diante desse quadro, a suspeita diagndstica principal deve ser

A) poliverminose.

B) esquistossomose hepatoesplénica.
C) anemia secundaria a poliverminose.
D) leucemia crénica.

E) salmonelose septicémica prolongada.

Questao 50 (Peso3)

Jovem, solteira, 25 anos de idade, com moderado sobrepeso, IMC=28, chega a emergéncia com grave arritmia
cardiaca seguida de assistolia. Tomadas as medidas de praxe, o coragao voltou a pulsar apds 10 minutos.
Recuperou-se, porém com sequelas neurocognitivas. Os exames laboratoriais na emergéncia foram normais,
exceto por uma kalemia de 2.2 mEqg/L. Ela vinha usando regularmente uma dieta restritiva hipocaldrica e uma
formula muito comum em alguns consultérios e farmacias de manipulagdo cujos principais componentes eram
tiratricol, cloreto de potéssio, hidroclorotiazida, bisacodil, diazepam e citalopram.

Diante desse quadro panoramico, pode-se afirmar idealmente que

A) a arritmia foi fruto da m4 interagédo entre os diversos componentes da férmula.

B) o cloreto de potéssio presente na férmula preveniria a hipokalemia.

C) o diazepam associado ao citalopram, foi a causa da desorientacé@o e dos déficits cognitivos posteriores.

D) uma férmula com tal composicao é absolutamente inaceitavel e deve ser banida da terapéutica.

E) cada organismo responde a sua prépria maneira a medicamentos corretos e conhecidos, como os componentes
da férmula.
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