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Este caderno de questões está assim constituído:  

DISCIPLINAS Nº QUESTOES 

Língua Portuguesa  
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Total de questões  30 

 
INSTRUÇÕES AO CANDIDATO (A): 

 Confira devidamente o material (CARTÃO DE RESPOSTA e CADERNO DE QUESTÕES); se houver 

falha, solicite a presença do fiscal. 

 Confira seus dados no CARTÃO DE RESPOSTAS: NOME, Nº de INSCRIÇÃO e CARGO. ASSINE 

no espaço indicado na frente do cartão. 

 O CARTÃO DE RESPOSTAS deverá ser preenchido de caneta esferográfica, azul ou preta, ponta 

grossa, sem rasuras e apenas uma ÚNICA alternativa poderá ser marcada em cada questão, 

preenchendo totalmente o espaço, e não apenas “x”. 

 Não amasse nem dobre o CARTÃO DE RESPOSTAS; evite usar borracha. É vedada a substituição 

do CARTÃO DE RESPOSTAS decorrente de erro cometido por candidato. 

 Durante a prova, não é permitida a comunicação entre candidatos nem a utilização de máquinas 

calculadora e/ou similares, livros, anotações, réguas de cálculo, impressos ou qualquer outro material 

de consulta. 

 O tempo de duração da prova será de até 03 (três) horas. O candidato somente poderá retirar-se 

definitivamente do recinto de realização da prova após 1 (uma) hora, contada do seu efetivo início. 

 Ao final dos trabalhos, DEVOLVA ao Fiscal de Sala o CADERNO DE PROVA e o CARTÃO DE 

RESPOSTAS devidamente preenchido e assinado. 

 Os três últimos candidatos de cada sala de prova deverão permanecer no recinto, a fim de 

acompanhar os fiscais para o lacre dos envelopes, quando, então, poderão retirar-se do local, 

simultaneamente, depois de concluído. 

 APÓS TÉRMINO DA PROVA, PROIBIDO A PERMANÊNCIA NAS DEPENDÊNCIAS DA ESCOLA. 

USO DOS BANHEIROS SOMENTE ANTES E DURANTE A PROVA. 
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Língua Portuguesa  

1) Analise as orações e em seguida assinale a 
alternativa CORRETA: 
 
I – Para João, era inaceitável ocupar uma posição 
abaixo de suas pretensões.  
II – Quando percebi, lá estava o carro sendo 
levado correnteza a baixo. 
 
a) Em ambas as orações a palavra em destaque 
deve ser grafada junta: abaixo, pois a baixo 
grafada separadamente não existe na língua 
portuguesa culta. 
b) Em I a palavra em destaque revela sentido de 
lugar menos elevado, portanto a grafia está 
correta. Em II a palavra em destaque significa 
para baixo, devendo ser grafada separadamente.  
c) Em I a palavra em destaque revela sentido de 
lugar menos elevado, portanto a grafia está 
incorreta, devendo ser grafada separadamente. 
Em II a palavra em destaque significa para baixo, 
devendo ser grafada junta, abaixo. 
d) Nenhuma das alternativas. 
 
Leia o trecho da música “Exagerado” de Cazuza:  
 
"Eu nunca mais vou respirar 
Se você não me notar 
Eu posso até morrer de fome 
Se você não me amar." 
 
2) Qual figura de linguagem é predominante nesse 
trecho? 
a) Hipérbole. 
b) Pleonasmo. 
c) Ironia.  
d) Nenhuma das alternativas. 
 
3) Assinale a alternativa que apresenta ERRO em 
relação à concordância nominal: 
a) Joana sempre teve bastantes amigos. 
b) Ela comeu uva e abacaxi maduro. 
c) Ela consome menas gordura, após o 
diagnóstico do alto índice de colesterol. 
d) Nenhuma das alternativas. 
 
Analise a charge para responder as questões de 4 
à 7: 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

4) Sobre a charge, podemos afirmar que: 
a) Nesse caso foi utilizada a linguagem não 
verbal, pois não há uso de vocabulário para 
expressar comunicação. 
b) A linguagem verbal se dá através da palavra 
“vote”, apresentada nas quatro imagens que 
compõe a charge, portanto podemos afirmar que 
nessa ilustração foi utilizada a linguagem verbal. 
c) Tanto a linguagem verbal quanto a linguagem 
não verbal estão presentes nessa charge, pois é 
composta por elementos verbais e visuais.  
d) Nenhuma das alternativas. 
 
5) Nessa charge temos retratado o que há de pior 
na política. Sendo assim, assinale a alternativa 
CORRETA: 
a) Os candidatos em questão colocam em prática 
imagens já cristalizadas no imaginário popular. 
b) Todos os candidatos tentam comprar os votos 
dos eleitores. 
c) Os candidatos expostos na ilustração têm por 
objetivo trabalhar por uma política de qualidade. 
d) Nenhuma das alternativas. 
 
6) Ainda sobre a interpretação da charge, assinale 
o que for INCORRETO: 
a) No alto, à esquerda, temos um político que lida 
de forma estranha com a própria imagem. Acha-se 
maior que realmente é. Essa síndrome de auto-
suficiência, de crença no ser acima do bem e do 
mal preocupa a todos. 
b) Ainda no alto, mas agora à direita, uma relação 
intertextual com uma personagem que faz parte 
do imaginário infantil. Aquele que queria ser 
menino, Pinóquio, retratando os políticos que 
mentem descaradamente para conseguir aquilo 
que tanto desejam. 
c) Abaixo, à esquerda, mostra um candidato 
tentando hipnotizar os eleitores, isto é, fazer com 
que eles, inconscientes ou hipnotizados, vá até as 
urnas e elejam esses políticos sem saber o que 
estão fazendo. 
d) Nenhuma das alternativas.   
 
7) Qual a principal mensagem que essa charge 
quis explicitar? 
a) Existe muita corrupção na política. 
b) É preciso ser crítico e reflexivo em relação ao 
voto, para que não nos enganemos. 
c) É preciso eleger bons políticos.  
d) Nenhuma das alternativas. 
 
8) Observe as seguintes orações e assinale a 
alternativa CORRETA: 
 
I – Que lindos quadros! 
II – Chorou tanto que ficou com o rosto inchado. 
 
a) Em I a palavra em destaque é um advérbio, 
pois exerce função sintática de adjunto adverbial 
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de intensidade. Em II a palavra em destaque é 
uma conjunção subordinativa consecutiva.  
b) Em I a palavra em destaque é um pronome 
relativo. Em II a palavra em destaque é uma 
conjunção coordenativa explicativa. 
c) Em I a palavra em destaque é uma interjeição. 
Em II a palavra em destaque é pronome adjetivo 
que determina um substantivo. Nesse caso, 
exerce a função sintática de adjunto adnominal. 
d) Nenhuma das alternativas. 
 
9) Sobre classificação gramatical das palavras, 
analise as afirmativas abaixo: 
I - Interjeição: palavra (ou conjunto de palavras) 
que, de forma intensa e instantânea, exprime 
sentimentos, emoções e reações psicológicas. 
II - Conjunção: palavra invariável que liga duas 
orações ou duas palavras de mesma função em 
uma oração. 
III – Advérbio: palavra que tem por função 
expressar características, qualidades ou estados 
dos seres. 
IV - Artigo: palavra invariável que liga duas outras 
palavras, estabelecendo entre elas determinadas 
relações de sentido e dependência. 
 
As afirmativas CORRETAS são: 
a) Apenas I e II. 
b) Apenas III e IV. 
c) Apenas II e III. 
d) Nenhuma das alternativas. 
 
10) Assinale a alternativa em que o acento 
indicativo de crase foi empregado 
CORRETAMENTE: 
a) Vim à esta loja no mês passado. 
b) O artigo remete-se à ideias inovadoras.  
c) A casa se encontrava às avessas.  
d) Nenhuma das alternativas. 
 

                            Atualidades 

 

11) O planeta está cada vez mais quente. E as 
emissões devem continuar crescendo até 2030, 
com expansão de 45% em relação a 1990, de 
acordo com relatório publicado pela ONU. 2015 se 
encerra como o ano mais quente já registrado, 
ultrapassando o simbólico limite da era pré-
industrial.  

Disponível em:<http://super.abril.com.br/cotidiano/os-
fatos-mais-marcantes-de-2015>. 

Acesso em: 03 abril, 2016. 

 

Assinale a alternativa CORRETA em relação ao 
trecho acima:  

a) Os níveis de gases de efeito estufa na 
atmosfera atingiram novos máximos. No verão do 
hemisfério sul, a concentração média global de O 

(oxigênio) não atingiu 400 partes por milhão pela 
primeira vez. 

b) Uma estimativa preliminar com base em dados 
de janeiro a outubro de 2015 mostra que a 
temperatura média da superfície global foi de 
quase 30ºC.  

c) Estamos cerca de 0,73°C acima da média de 
14°C registrada entre 1961-1990. O ano foi tão 
quente que ultrapassamos um limite simbólico - e 
bastante significativo: ficamos 1ºC acima do 
registrado no período pré-industrial, no final do 
século 19. 

d) Nenhuma das alternativas. 

12) As imagens de um menino sírio morto numa 
praia da Turquia viraram símbolo da crise migratória 
que já matou milhares de pessoas do Oriente Médio 
e da África que tentaram chegar à Europa para 
escapar de guerras, de perseguições e da pobreza. 

 
Sobre esse episódio, assinale a alternativa 
CORRETA: 

a) O mundo enfrentou a pior crise de refugiados 
desde a Segunda Guerra Mundial, segundo 
organizações como a Anistia Internacional e a 
Comissão Europeia. Mais de um milhão de 
imigrantes atravessaram o Atlântico em janeiro de 
2015 e mais de 2.643 pessoas morreram no mar 
quando tentavam chegar à Europa, segundo dados 
da OIM (Organização Internacional para as 
Migrações). 

b) A chegada de centenas de milhares de imigrantes 
confundiu os Estados Unidos, que autorizou a 
entrada dessas pessoas em seu território, mas 
ordenou que elas buscassem asilo no país, até que 
suas aplicações fossem processadas. 

c) A Hungria anunciou que finalizou a construção de 
uma barreira constituída de três rolos de arame 
farpado que se estende ao longo de 175 km da 
fronteira com a Sérvia. A medida foi criticada pela 
França. A Comissão Europeia também deixou claro 
seu desagrado com a cerca húngara, mas o país não 
enfrenta sanção por construí-la. 
d) Nenhuma das alternativas. 
 
13) Em 29 de dezembro de 1992 o então 
presidente Fernando Collor de Mello renunciou ao 
mandato, diante a denúncias de corrupção e o 
processo de impeachment. Sobre este fato 

http://brasilescola.uol.com.br/gramatica/interjeicao-.htm
http://brasilescola.uol.com.br/gramatica/conjuncao.htm
http://brasilescola.uol.com.br/gramatica/artigo-.htm
http://super.abril.com.br/ciencia/2015-deve-ser-o-ano-mais-quente-ja-registrado
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histórico, quem assumiu em definitivo a 
Presidência da República? 
a) Fernando Henrique Cardoso. 
b) José Sarney. 
c) Itamar Franco. 
d) Nenhuma das alternativas. 
 
14) O Plano Real, elaborado em 1993 e lançado 
1994, foi um programa brasileiro de estabilização 
econômica que promoveu o fim da inflação 
elevada no Brasil. O Plano passou por quais 
fases? 
a) Foram Quatro fases: O ajuste fiscal; O 
Programa de Ação Imediata; A criação da URV 
(Unidade Real de Valor) e; A implementação da 
nova moeda o Real. 
b) Foram três fases: O Programa de Ação 
Imediata; A criação da URV (Unidade Real de 
Valor) e; A implementação da nova moeda o Real. 
c) Foram duas fases: A criação da URV (Unidade 
Real de Valor) e; A implementação da nova 
moeda o Real. 
d) Nenhuma das alternativas 
 
15) A Nova República iniciou-se no Brasil com o 
governo de José Sarney em 1985, e permanece 
até os dias atuais. Durante seu governo foi 
elaborada uma nova Constituição, promulgada em 
1988, que garantia eleições diretas e livres a todos 
os cargos eletivos. Diante desses fatos históricos 
na política nacional, qual foi o primeiro presidente 
eleito diretamente desde 1960, no ano de 1989? 
a) Fernando Collor de Melo. 
b) Luiz Inácio Lula da Silva. 
c) Fernando Henrique Cardoso. 
d) Nenhuma das alternativas. 
 

SUS 

16) Leia as afirmativas a seguir referentes a 
criação de Políticas Públicas de saúde no Brasil: 
I - Os Institutos de Aposentadorias e Pensões 
foram criados no Estado Novo de Getúlio Vargas. 
Os institutos podem ser vistos como resposta, por 
parte do Estado, às lutas e reivindicações dos 
trabalhadores no contexto de consolidação dos 
processos de industrialização e urbanização 
brasileiros. 
II - Em 1923 a Lei Eloy Chaves cria as Caixas de 
Aposentadorias e Pensões (CAP). Com as 
“caixas”, surgem as primeiras discussões sobre a 
necessidade de se atender à demanda dos 
trabalhadores. Nascem nesse momento 
complexas relações entre os setores públicos e 
privados que persistirão no futuro Sistema Único 
de Saúde. 
III - Em 1981, foi implementado o Programa de 
Ações Integradas de Saúde (PAIS), que dava 
particular ênfase à Atenção Primária, sendo a rede 
ambulatorial pensada como a “porta de entrada” 

do sistema. Propunha a criação de sistemas de 
referência e contrarreferência e a atribuição de 
prioridade para a rede pública de serviços de 
saúde, com complementação pela rede privada, 
após sua plena utilização. 
 
Em relação as afirmativas acima: 
a) I e II estão corretas. 
b) II e III estão corretas. 
c) I, II e III estão corretas. 
d) Nenhuma das alternativas. 

 
17) Ainda sobre Políticas Públicas no Brasil,  leia 
atentamente as afirmações abaixo: 
I - Em princípio, a responsabilidade pela gestão do 
SUS era dos três níveis de governo, e as normas 
operacionais vinham regulamentando as relações 
e responsabilidades dos diferentes níveis até 
2006, momento em que se instituiu o Pacto pela 
Saúde, um conjunto de reformas nas relações 
institucionais e no fortalecimento da gestão do 
SUS. 
II - No Pacto pela Vida são firmados 
compromissos em torno de medidas que resultem 
em melhorias da situação de saúde da população 
brasileira. A partir dele, definem-se prioridades e 
metas a serem alcançadas nos municípios, 
regiões, estados e país. Atualmente são seis as 
prioridades em vigência: 1. Saúde do idoso; 2. 
Controle do câncer do colo do útero e da mama; 3. 
Redução da mortalidade infantil e materna; 4. 
Fortalecimento da capacidade de resposta às 
doenças emergentes e endemias, com ênfase na 
dengue, hanseníase, tuberculose, malária e 
influenza; 5. Promoção da saúde; 6. 
Fortalecimento da Atenção Básica. 
III - O Pacto em Defesa do SUS firma-se em torno 
de ações que contribuam para aproximar a 
sociedade brasileira do SUS, seguindo estas 
diretrizes: 1. A repolitização da saúde, como 
movimento que retoma a Reforma Sanitária 
Brasileira, atualizando as discussões em torno dos 
desafios atuais do SUS; 2. Promoção da cidadania 
como estratégia de mobilização social tendo a 
questão da saúde como direito; 3. Garantia de 
financiamento de acordo com as necessidades do 
Sistema. 
 
A respeito das afirmativas acima: 
a) I e II estão corretas. 
b) II e III estão corretas. 
c) I, II e III estão corretas. 
d) Nenhuma das alternativas. 

 
18) A investigação epidemiológica é um trabalho 
de campo, realizado a partir de casos notificados 
(clinicamente declarados ou suspeitos) e seus 
contatos. São objetivos da investigação 
epidemiológica: 
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a) Fortalecer os processos de cooperação e 
solidariedade entre entes federados (União, 
estados e municípios) e reafirmar os princípios 
constitucionais do SUS. 
b) Identificar a fonte de infecção e o modo de 
transmissão; os grupos expostos a maior risco e 
os fatores de risco para a doença em questão. 
c) Instaurar medidas de controle para impedir a 
ocorrência de novos casos. 
d) Nenhuma das alternativas.  
 
19) Leia atentamente as afirmações a respeito de 
Vigilância Epidemiológica: 
I - A vigilância epidemiológica foi o tema central da 
21ª Assembleia Mundial de Saúde realizada em 
1968, na qual se estabeleceu a abrangência do 
conceito, que permitia aplicação a variados 
problemas de saúde pública, além das doenças 
transmissíveis, a exemplo das malformações 
congênitas, envenenamentos na infância, 
leucemia, abortos, acidentes, doenças 
profissionais, comportamentos como fatores de 
risco, riscos ambientais, utilização de aditivos, 
dentre outros. 
II - No Brasil, a Campanha de Erradicação da 
Varíola (CEV) − 1966-73 − é reconhecida como 
marco da institucionalização das ações de 
vigilância no país, tendo fomentado e apoiado a 
organização de unidades de vigilância 
epidemiológica na estrutura das secretarias 
estaduais de saúde. 
III - O atual Sistema Único de Saúde (SUS) 
incorporou o Sistema Nacional de Vigilância 
Epidemiológica, definindo em seu texto legal (Lei 
nº 8.080/90) a vigilância epidemiológica como “um 
conjunto de ações que proporciona o 
conhecimento, a detecção ou prevenção de 
qualquer mudança nos fatores determinantes e 
condicionantes de saúde individual ou coletiva, 
com a finalidade de recomendar e adotar as 
medidas de prevenção e controle das doenças ou 
agravos”. Além de ampliar o conceito, as ações de 
vigilância epidemiológica passaram a ser 
operacionalizadas num contexto de profunda 
reorganização do sistema de saúde brasileiro, 
caracterizada pela descentralização de 
responsabilidades e integralidade da prestação de 
serviços. 
IV - A operacionalização da vigilância 
epidemiológica compreende um ciclo de funções 
específicas e intercomplementares, desenvolvidas 
de modo contínuo, permitindo conhecer, a cada 
momento, o comportamento da doença ou agravo 
selecionado como alvo das ações, de forma que 
as medidas de intervenção pertinentes possam 
ser desencadeadas com oportunidade e eficácia. 

 
Em relação as afirmativas acima, a opção 
CORRETA é: 
a) Somente a afirmativa I está correta. 

b) As alternativas II e IV estão corretas. 
c) Todas as alternativas estão corretas. 
d) Nenhuma das alternativas. 
 
20) Sobre os princípios que regem a organização 
do SUS, analise as afirmativas a seguir: 
I - RESOLUBILIDADE - É a exigência de que, 
quando um indivíduo busca o atendimento ou 
quando surge um problema de impacto coletivo 
sobre a saúde, o serviço correspondente esteja 
capacitado para enfrentá-lo e resolvê-lo até o nível 
da sua competência. 
II – DESCENTRALIZAÇÃO - É entendida como 
uma distribuição das responsabilidades quanto às 
ações e serviços de saúde entre os vários níveis 
de governo, a partir da idéia de que quanto mais 
longe do fato a decisão for tomada, mais chance 
haverá de acerto. Assim, o que é abrangência de 
um município deve ser de responsabilidade do 
governo estadual; o que abrange um estado ou 
uma região estadual deve estar sob 
responsabilidade do governo federal, e, o que for 
de abrangência nacional será de responsabilidade 
internacional.  
III - REGIONALIZAÇÃO e HIERARQUIZAÇÃO - O 
acesso da população à rede deve se dar através 
dos serviços de nível secundário de atenção que 
devem estar qualificados para atender e resolver 
os principais problemas que demandam os 
serviços de saúde. Os demais, deverão ser 
referenciados para os serviços de maior 
complexidade tecnológica. 
 
As afirmativas que apontam ERRO são: 
a) Apenas I e II. 
b) Apenas II e III. 
c) Apenas I e III.  
d) Nenhuma das alternativas. 
 
21) Sobre as doenças de interesse para a saúde 
pública e vigilância epidemiológica, a opção 
ERRADA é: 
a) A febre tifóide é uma doença bacteriana aguda, 
de distribuição mundial, associada a baixos níveis 
socioeconômicos, principalmente em áreas com 
precárias condições de saneamento, higiene 
pessoal e ambiental. A vacina atualmente 
disponível não possui um alto poder imunogênico 
e a imunidade é de curta duração, sendo indicada 
apenas em casos específicos como para pessoas 
que ingressem em zonas de alta endemicidade, 
como por ocasião de viagem. 
b) Nas Américas, a hantavirose é considerada 
uma doença emergente e se manifesta sob 
diferentes formas, desde doença febril aguda 
inespecífica, cuja suspeita diagnóstica é baseada 
fundamentalmente em informações 
epidemiológicas, até quadros pulmonares e 
cardiovasculares mais severos e característicos. 
Nesse continente, a hantavirose se caracterizava 
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pelo extenso comprometimento pulmonar, razão 
pela qual recebeu a denominação de síndrome 
pulmonar por hantavírus (SPH).  
c) A leishmaniose é causada por uma bactéria 
helicoidal (espiroqueta) aeróbica obrigatória do 
gênero Leptospira. Dentre os fatores ligados ao 
agente etiológico que favorecem a persistência 
dos focos de leishmaniose, especial destaque 
deve ser dado ao elevado grau de variação 
antigênica, à capacidade de sobrevivência no 
meio ambiente (até 180 dias) e à ampla variedade 
de animais suscetíveis que podem hospedar o 
microrganismo. 
d) Nenhuma das alternativas. 
 
22) No Brasil, são doenças emergentes e 
reemergentes, respectivamente: 
a) Doença de Creutzfeldt-Jakob e AIDS. 
b) AIDS e dengue. 
c) Tuberculose e dengue. 
d) Nenhuma das alternativas. 
 

Conhecimentos Específicos  

23) Observe a tabela baixo: 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Ao analisar os dados referentes a 
esperança/expectativa de vida ao nascer, nas 
diferentes regiões geográficas brasileiras, 
podemos afirmar: 
a) A esperança de vida ao nascer vem 
aumentando em todas as regiões e em ambos os 
sexos. Os valores extremos correspondem às 
regiões Sul e Nordeste, porém esta última 
apresenta o maior número de anos de vida média 
ganhos desde o início do período. As mulheres 
têm expectativa de vida nitidamente mais elevada, 
devido à sobremortalidade masculina nas diversas 
idades. 
b) A esperança de vida ao nascer vem 
aumentando em todas as regiões e em ambos os 
sexos. A maior expectativa de vida, em anos, em 
média está na região Nordeste, pois se observa o 
crescimento gradual e constante dos anos de vida 
em ambos os sexos. 
c) A esperança de vida ao nascer vem 
aumentando em todas as regiões e em ambos os 
sexos. Porém, a expectativa de vida, em média de 

anos, é maior na região sudeste, quando 
comparada às outras regiões.  
d) Nenhuma das alternativas. 
 
24) Em vigilância epidemiológica, “evento 
sentinela” é definido por: 
a) Evento sentinela são informações capazes de 
monitorar indicadores chaves na população geral 
ou em grupos especiais, que sirvam de alerta 
precoce para o sistema de vigilância. 
b) Evento sentinela é a detecção de doença 
prevenível, incapacidade, ou morte inesperada, 
cuja ocorrência serve como um sinal de alerta de 
que a qualidade terapêutica ou prevenção deve 
ser questionada. 
c) Evento sentinela é um trabalho de campo, 
realizado a partir de casos notificados 
(clinicamente declarados ou suspeitos) e seus 
contatos, que tem como principais objetivos: 
identificar fonte de infecção e modo de 
transmissão; identificar grupos expostos a maior 
risco e fatores de risco. 
d) Nenhuma das alternativas. 
 
25) Na década de 90, alguns autores descreviam 
a importância da verificação do perímetro cefálico 
nas crianças, até os 2 anos de vida, com o 
objetivo de acompanhar o crescimento e 
desenvolvimento neurológicos destes. Com a 
relação entre o Zika vírus e a microcefalia, esta 
medida antropométrica ganhou destaque na mídia 
atual. Sobre a normativa do Ministério da Saúde 
para os valores para perímetro cefálico em 
crianças para a classificação de microcefalia, é 
CORRETO afirmar: 
a) O Ministério da Saúde, em consonância com as 
secretarias estaduais e municipais de Saúde, 
passa a adotar, a partir de agora, a medida de 32 
cm para a triagem e identificação de bebês 
possíveis portadores de microcefalia. Este 
procedimento consta do “Protocolo de Vigilância e 
Resposta à Ocorrência de Microcefalia 
Relacionada à Infecção pelo Vírus Zika” e está de 
acordo com recomendação da Organização 
Mundial da Saúde (OMS), que considera, como 
medida padrão mínima para a cabeça de recém-
nascidos, 32 centímetros. 
b) O Ministério da Saúde passa a adotar, a partir 
de agora, novos parâmetros para medir o 
perímetro cefálico e identificar casos suspeitos de 
bebês com microcefalia. Para menino, a medida 
será igual ou inferior a 31,9 cm e, para menina, 
igual ou inferior a 31,5 cm. A mudança está de 
acordo com a recomendação anunciada 
recentemente pela Organização Mundial de Saúde 
(OMS), e tem como objetivo padronizar as 
referências para todos os países, valendo para 
bebês nascidos com 37 ou mais semanas de 
gestação. 
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c) O Ministério da Saúde passa a adotar, a partir 
de agora, novos parâmetros para medir o 
perímetro cefálico e identificar casos suspeitos de 
bebês com microcefalia. Para menino, a medida 
será igual ou inferior a 33 cm e, para menina, igual 
ou inferior a 32 cm. A mudança está de acordo 
com a recomendação anunciada recentemente 
pela Organização Mundial de Saúde (OMS), e tem 
como objetivo padronizar as referências para 
todos os países, valendo para bebês nascidos 
com 37 ou mais semanas de gestação. 
d) Nenhuma das alternativas. 
 
26) Paciente de 24 anos, gênero masculino, 
residente em Francisco Beltrão – Paraná, procura 
a Unidade Básica de Saúde da sua cidade com 
queixa de dores pelo corpo, em especial “nas 
juntas”. Refere dificuldade para caminhar e 
apanhar objetos. Está febril (39º C).  Relata que 
retornou do interior do Estado de Pernambuco há 
5 dias. Com estas informações, o diagnóstico 
inicial deste paciente é: 
a) Dengue. 
b) Febre Chikungunya. 
c) H1N1. 
d) Nenhuma das alternativas. 
 
27) A figura abaixo ilustra os principais 
dispositivos utilizados para o tratamento de 
insuficiência respiratória aguda: 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Segundo a figura, as letras A, B, C, D e o número 
4 representam, respectivamente: 
a) Cateter nasal, máscara de aerosol, máscara de 
Venturi, máscara com reservatório, entrada de ar 
ambiente de segurança. 
b) Cateter nasal, máscara de Venturi, máscara de 
aerosol, máscara com reservatório, entrada de ar 
ambiente de segurança. 
c) Cateter nasal, máscara de Venturi, máscara de 
aerosol, máscara com reservatório, membrana 
unidirecional para inalação. 
d) Nenhuma das alternativas. 
 
28) A Sociedade Brasileira de Hipertensão refere-
se a pressão alta como uma doença 
"democrática", pois acomete homens e mulheres, 
brancos e negros, ricos e pobres, idosos e 

crianças, gordos e magros, pessoas calmas e 
nervosas. Sendo assim, o tratamento da 
hipertensão deve ser: 
a) Farmacológico, em todos os casos, com uso de 
diuréticos e inibidores da ECA. 
b) Primariamente deve-se reduzir o sal dos 
alimentos e procurar uma reeducação alimentar. 
Caso essas estratégias não funcionem, o paciente 
deve iniciar o uso de diuréticos. 
c) A menos que haja uma necessidade evidente 
para uso de medicamentos imediato, como no 
caso de pacientes com níveis de pressão arterial 
acima de 180/110 mmHg, a maioria dos pacientes 
deve ter a oportunidade de reduzir sua pressão 
arterial através de tratamento não farmacológico, 
por meio de medidas gerais de reeducação, 
também conhecidas como modificações no estilo 
de vida. 
d) Nenhuma das alternativas. 
 
29) Segundo as diretrizes clínicas para o manejo 
de pessoas com doenças gastrointestinais (2014), 
o uso de endoscopia digestiva alta precoce em 
pacientes dispépticos sem investigação prévia tem 
eficácia semelhante ao tratamento empírico com 
inibidores da bomba de brótons por 4 a 6 semanas 
e/ou estratégia de investigar o Helicobacter pylori 
e erradicá-lo se estiver presente. O tratamento 
proposto para a erradicação do H. pylori, segundo 
as diretrizes, é: 
a) Tratamento de H pylori: Omeprazol 40 mg; 
amoxicilina 1,0 g e claritromicina 0,5 g, 
administrada duas vezes por dia durante 7 dias. 
b) Tratamento de H pylori: Albendazol 400 mg VO, 
01 cp por 3 noites e repetir após 20 dias ; 
Metronidazol 250 mg VO , 1 cp 8/8 horas por 7 
dias; Omeprazol 40 mg por 30 dias. 
c) Omeprazol 40 mg por 30 dias; Ranitidina 150 
mg, 1 cp 2 vezes ao dia; amoxicilina 1,0 g, 1 cp 
duas vezes aos dia. 
d) Nenhuma das alternativas. 
 
30) Mulher, 32 anos, boa situação financeira, 
recebe a agente de saúde em sua casa. Relata 
que esteve de férias em uma estação de esqui, 
mas que está com uma coceira intensa no corpo.  
A agente encaminha a mulher para a Unidade 
Básica de Saúde.  Ao exame físico, observam-se 
pequenas vesículas embaixo das mamas e 
abdome. Com base nestas informações, o 
possível diagnóstico e agente causal da doença, 
respectivamente, são: 
a) Pediculose, Sarcoptes scabie. 
b) Escabiose, Pityrosporum ovale. 
c) Escabiose, Sarcoptes scabie. 
d) Nenhuma das alternativas.  


