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— Bloco A —

Os direitos e as politicas socias sdo criados em
consonancia com valores solidarios e com o formato
das relagbes entre cidadaos e Estado em cada
sociedade. Podem ser organizados para todos, para
alguns ou para grupos com base na histéria de cada
pais. As politicas sociais podem estar orientadas
tanto por projetos neoliberais, cuja estratégia é a
austeridade fiscal que resulta na restricao dos
gastos do Estado, quanto em projetos baseados na
construgcdo da protecdo social, na universalidade,
na justica social e na solidariedade possiveis pela
garantia de gastos sociais (SANTOS; VIEIRA,
2018). Considerando as caracteristicas das politicas
sociais restritivas, assinale V (verdadeiro) ou F (fal-
s0) em cada afirmativa a seguir.

( ) Séo relacionadas a valores individualistas em
que se reconhece a superioridade do mercado e
as privatizagdes como forma de alocar com mais
eficiéncia os recursos nas sociedades.

() Consideram a moderagdao nos gastos publicos,
garantindo a poupanca dos empresarios e,
portanto, a geragao de empregos, o bem-estar
do consumidor e a igualdade entre aqueles que
tém maior e menor consumo.

( )Sdo importantes para o investimento nos jo-
vens e para o crescimento futuro, tanto do Pro-
duto Interno Bruto (PIB) quanto dos empregos
nos paises.

( )Ampliam a desigualdade, a iniquidade, a
injustica social, comprometem o crescimento
sustentavel da economia e mantém as parcelas
mais ricas da sociedade.

() S&o alternativas para a recessdo econémica na
medida em que concentram renda no topo da
piramide social. Por meio da ampliacdo de
investimentos privados, aumentam o PIB dos
paises.

A sequéncia correta é
(a) V-V-F-V-F
(b) V-F-F-V-F.
(¢) F-F-V-F-V.
(d) F-F-V-V-F.

(e) V-V-F-F-V.

No Brasil, a Emenda Constitucional n.© 95, de 2016,
estabelece novo regime fiscal para o Orcamento
Fiscal e da Seguridade Social da Unido. Essa nova
regra limita as despesas primarias do governo
federal por vinte anos e é um exemplo de politicas
de austeridade fiscal.

Considerando as consequéncias das politicas de
restricdo de gastos publicos para as populagoes
(SANTOS; VIEIRA, 2018), é correto afirmar que

(a) ha diminuigdo dos gastos das familias, uma vez
que sdo reduzidos os gastos publicos, a
ineficiéncia do Estado e as iniquidades sociais.

@ potencializam o direito a salde, a medida que
ampliam a atuacdo privada, em especial nos
planos de salde, a qual € mais qualificada para
a assisténcia as pessoas.

@ favorecem a saude mental, porque permitem a
liberdade individual que amplia o empreen-
dedorismo e a autonomia das pessoas na
escolha dos servicos de salide e de educacao.

@ reduzem os efeitos negativos das crises econo-
micas na salde e nas condicdes sociais das
pessoas, ao ampliarem os empregos por meio
da reducdo dos direitos trabalhistas.

@aumentam a violéncia, porque agravam os
problemas sociais oriundos do aumento do
desemprego, da pobreza e da desigualdade
social.




Massuda (2020) aponta que, em 2019, houve
mudangas no financiamento da Atencdo Primaria a
Salde (APS) do Sistema Unico de Saude (SUS) por
meio do programa "Previne Brasil". Considerando
os efeitos dessa politica apontados pelo autor para a
atencdo a saude e para o Sistema Unico de Saude
brasileiro, assinale a alternativa correta.

@ Ampliam a universalidade na atencdo a saude
nos territérios, uma vez que o financiamento
tem como base a populagdo cadastrada nos
municipios.

@ Favorecem os municipios carentes e as cidades
populosas, porque estas tém mais facilidade
para o registro das pessoas, o qual é a base do
financiamento.

@ Induzem os municipios a priorizarem a qualida-
de e abrangéncia dos servigos, uma vez que
incentivam o desempenho, enfatizam a
produtividade quantitativa de procedimentos e
desfinanciam os Nucleos de Apoio a Saude da
Familia.

@ Reduzem a atengao das equipes, para atuarem
sobre problemas de saude, como resultado das
métricas de avaliagdo previstas na avaliacdo de
desempenho e da desterritorializagao das
responsabilidades dos servicos de APS.

@ Aumentam a resolucdo da atencdo basica e a
integracao com a rede de atencgao por meio do
estimulo as equipes multiprofissionais de
saude.

Desde os primordios do SUS, surgiram novas politi-
cas de salde e hospitalares no Brasil. As mudancgas
no cenario da atencdo a salude apontam a
necessidade de transformacdo do hospital tradi-
cional e a superacdo do modelo assistencial
centrado nas visitas pontuais, "no qual o usuario
'veste a roupa' de paciente e se desveste de sua
individualidade, interesses, desejos e perspectivas
(...)" (CHIORO etal. 2021, p. 63).

Com relacdo a esse contexto, considere as afirmati-
vas a seguir.

I - Anegacdo das necessidades de transformacdo do
hospital tem como resultado a sensacao de
desassisténcia e falta de cuidado, uma vez que os
usuarios nao consideram que suas necessidades
sao atendidas.

IT - O hospital tradicional caracteriza-se pela articu-
lacdo na rede de atencdo, pela aposta na centrali-
dade da atengdo basica para coordenacdo do
cuidado e pelo empenho na construgao de planos
transversais de cuidado.

III - A articulagao do hospital na rede de atencao se
efetiva por meio da utilizagao adequada de tecnolo-
gias e da garantia da continuidade do cuidado para
com as pessoas nos pontos de atencao.

IV - A eficiéncia e suficiéncia dos hospitas restrin-
gem a instrumentalizagdo dos usuarios para
realizarem escolhas sobre o seu cuidado, uma vez
que sao os profissionais que estao habilitados para
orienta-los.

Esta(ao) correta(s)

@ apenas|.
@ apenas IV.
(c) apenasIelIl.

@ apenaslI, IIIeIV.

(e) 1,11, 111, e IV.




Sobre diferentes arranjos tecnoldgicos do trabalho
em saude e dos encontros entre trabalhadores e
usuarios (MERHY; FEUERWERKER, 2016), conside-
re as afirmativas a seguir.

I - O aprendizado da utilizagdo das tecnologias
duras e leve-duras, que possibilitam a melhor
técnica para a produgdo do cuidado, favorece as
implicagbes com o trabalho, uma vez que essas
tecnologias ampliam a valorizagao dos usuarios, ao
conferirem a centralidade da atencdo aos profis-
sionais e procedimentos.

IT - As intervengdes orientadas por normas, formu-
ladas com base em situagdes semelhantes sistema-
tizadas nas evidéncias cientificas, reafirmam o
usuario como sujeito na sua inteireza e singula-
ridade, potencializando o encontro, a escuta e a
participacdo para a producao do cuidado.

III - O melhor plano de cuidado é resultado tanto do
reconhecimento do usuario como alguém que

apresenta demandas, tem valores, saberes,

poténcias e desejos e é considerado gestor legitimo
da sua vida, quanto da capacidade do trabalhador
para se deixar afetar pelo outro.

Esta(3o) correta(s)
@ apenasI.
(b) apenas III.

(c) apenasIell.

(d) apenasIIelll.

(e) I,11elIl

As linhas de cuidado sao um dispositivo que tem
como objetivo gerar percursos ageis, seguros e
resolutivos em resposta as necessidades de saude
dos individuos e coletividades (POSSA et al., 2020).
Sobre as linhas de cuidado, assinale V (verdadeiro)
ou F (falso) em cada afirmativa a seguir.

( )A diversidade de cuidados, em resposta as
necessidades das pessoas, demanda que a
construgdo das linhas de cuidado sejam pactua-
das e reinventadas permanentemente nos
territérios, nos servicos, nos fluxos e nas prati-
cas dos trabalhadores.

() A centralidade nas necessidades e a construgdo
de respostas no cotidiano dos servigos por meio
de encontros entre trabalhadores e usuarios e
de forte atuacdo das gestdes locais sao
fundamentais para desenhar as trajetérias de
cuidado, que reconhecam a diversidade e a
singularidade dos individuos e dos coletivos em
cada territorio.

( )As redes de atencdo remetem as estruturas
institucionalizadas e normatizadas, enquanto as
linhas de cuidado sdo construidas em cada
contexto e instituidas de praticas por meio da
articulagdo dos trabalhadores, usuarios e gesto-
res, num processo permanente de aprendiza-
gem para a reconstrucdo da organizacdo do
trabalho.

A sequéncia correta é
(a)F-F-F.
(b) F-V-V.
(¢)V-F-F.
(d)V-V-V.
(e)V-V-F,




Quando se preconiza um sistema de salde regiona-
lizado, formado por redes de atengdo integradas e
servigos de saude organizados em funcgdo de
necessidades, identifica-se que as formas tradicio-
nais de comunicagcao em rede e de coordenacgao do
cuidado mostram franco esgotamento. Nesse
sentido, CONASEMS (2021) traz uma outra nogao de
comunicacao ampliada que esta relacionada a(s)

,a e

a composicdo de uma , 0 que

pressupde a composicdao de comunidades que
ultrapassam os contornos definidos dos segmentos e
niveis de atencdo.

De acordo com CONASEMS (2021), assinale a
alternativa que preenche corretamente todas lacu-
nas.

@ funcdo colaborativa - coletivizacdo de proble-
mas e solugdes - inteligéncia coletiva

@fungéo colaborativa - construgao de fluxos
informacionais - nova cultura coletiva

@tecnologias de informagdo - coordenacdo de
redes - gestdo integrada

(d) fungdo de cogestéo integrada - coletivizagdo de
problemas - nova cultura coletiva

@ tecnologias integradas - cogestao de problemas
e solucdes - inteligéncia coletiva

— Anotagles «—




Aprofundar a discussao da interprofissionalidade, apresentada por Costa et al. (2018), demanda uma melhor

compreensao dos aspectos que promovem a interface ou articulacdo entre duas esferas: educagao

interprofissional e pratica colaborativa. Nesse sentido, a literatura vem discutindo as diferentes dimensoes

desses aspectos, justificando, assim, a necessidade de pensar agdes e estratégias que se articulem, pois cada

uma tem sua importancia e mantém relagdo de dependéncia mutua.

Considerando esse referencial, associe as dimensoes apresentadas na coluna a esquerda com as afirmativas

destacadas na coluna a direita.

(1) Dimensao Macro ()
(2) Dimensao Meso

)

(3) Dimensao Micro

()

()

A sequéncia correta é
(a)1-3-2-3.
(b)2-1-3-2.
(e)1-1-3-2.
(d)2-3-1-1.
(e)1-2-2-3,

Envolve apoio institucional para que as mudangas acontecam nas organizacdes
curriculares.

Envolve politicas de educagao e de salde que valorizam a educagao interpro-
fissional como base tedrico-conceitual e metodoldgico para o desenvolvimento de
competéncias colaborativas, no intuito de formar profissionais mais aptos ao
efetivo trabalho em equipe.

Envolve aspectos/estratégias que facilitam a socializagdo, aumentando as
oportunidades de os alunos aprenderem juntos, o que diminui os esteredtipos e
influencia positivamente o desenvolvimento de novas atitudes em relagdo a sua
profissao e a dos outros.

Envolve o empoderamento dos atores para a conducgdo de iniciativas que
fortalecam a interprofissionalidade na formacgao profissional e no trabalho em
saude.




Frente ao cenario sanitario do periodo posterior a
Revolucao Industrial, surgiram as formulagdes do
movimento da medicina social (MENEGHEL, 2015).
Considerando esse movimento é correto afirmar que

@ as epidemias sdo resultado da transmissao de
micro-organismos causadores de patologias e
identificados por analises laboratoriais.

(b) a doenga ¢, nos individuos, a expressdo das
consequéncias de suas escolhas, habitos e
estilos de vida.

@ os problemas decorrentes da organizacao social
e politica ndo tém relacdo com as epidemias,
uma vez que essas afetam igualmente toda a
populacdo.

@ as reformas sociais radicais com énfase na de-
mocracia, na educacao, na prosperidade e na
liberdade sdao medidas de controle das epide-
mias.

@ as epidemias sao a manifestacao das doencas
individuais em grande escala, indiferentemente
das realidades sociais e culturais das socieda-
des.

O fortalecimento do didlogo entre gestdo e equipes
da Atencao Basica (AB) e da Vigilancia em Saude
(VS) possibilita eleger prioridades para o enfrenta-
mento dos problemas identificados no territério e
definir em conjunto as acdes mais adequadas para a
realidade local (BRASIL, 2018). Diante desses
pressupostos, o territério deve ser Unico para as
equipes de AB em articulacdo com as equipes de VS,
as quais devem atuar em conjunto ou ter algumas
atribuigdes em comum com vistas a promogdo da
salde (CONASEMS, 2021).

Em relagdo as atribuigbes comuns as equipes de
Atencgdo Basica e de Vigilancia em Saude, assinale V
(verdadeiro) ou F (falso) em cada afirmativa a
seguir.

() Realizar busca ativa e notificar doencas e agra-
vos de notificagdo compulsoria.

() Monitorar, de modo permanente, a cobertura
vacinal e a morbimortalidade, entre outros pro-
Cessos.

( )Incorporar praticas de vigilancia, gestdo da
clinica e matriciamento no processo de trabalho
cotidiano.

A sequéncia correta é
(a)V-Vv-V.
(b) F-V-V.
(¢c)V-F-F.




— Bloco B1 —

A proposicdo de alteracbes no estilo de vida das
pessoas é baseada nos estudos epidemioldgicos
sobre os fatores individuais de exposicao aos riscos
de se apresentar doenca ou morte (MENEGHEL,
2015). Considerando esse modelo, assinale V (ver-
dadeiro) ou F (falso) em cada a afirmativa a seguir.

() Esse modelo é capaz de impactar os resultados
das principais causas de morbimortalidade,
visto que propde intervencdes eficazes para
enfrenta-las.

() Esse modelo reduz as causalidades das doengas
modernas a categoria estilo de vida, ignorando
que essas sao decorrentes das estruturas
sociais e econdémicas.

() Esse modelo desconsidera a capacidade limi-
tada dos individuos para alterarem seus estilos
de vida, descaracterizando a compreensao
sobre a determinacgdo social das doencas.

A sequéncia correta é

(a)V-F-F

A Resolucdo n.% 588, de julho de 2018, instituiu a
Politica Nacional de Vigilancia em Saude, que tem,
entre outras, a tarefa de implementagao de me-
didas de salude publica para a da
salde, abrangendo ,

considerando a das acdes de

vigilancia na atuacdo sobre a do

processo saude-doenca na perspectiva de superar a

Assinale a alternativa que preenche corretamente
todas as lacunas.

@ assisténcia — os servigos publicos — horizontali-
dade - avaliacdo - falta de servicos

(b) protegdo - os servicos publicos e privados -
transversalidade - determinagdo - desigual-
dade social

(c) protegdo - os servigos publicos - transversa-
lidade - determinagdo - a falta de servigos

(d) assisténcia - os servicos privados - transver-
salidade — avaliacdo - regionalizagdo da saude

(e) protegdo - os servigos publicos e privados -
horizontalidade - determinacdo - participagao
na saude




"Os melhores niveis de saude atingidos por certos
grupos dentro da sociedade passam a ser o patamar
a ser atingido via universalizacdo das condigoes
favoraveis que o determinam" (MENEGHEL, 2015).
Considerando essa afirmacao, assinale V (verda-
deiro) ou F (falso) em cada assertiva a seguir.

() Adivisdo da sociedade por género, raca, classe,
etnia e orientacao sexual sao estruturais e estao
entre os mais importantes determinantes
sociais em saude, diferenciando o patamar de
niveis de sallde em uma sociedade.

() A discriminacao positiva pode diminuir as dis-
tancias sociais, ou seja, as desigualdades
podem tanto superar quanto produzir iniqui-
dades.

() As inigquidades relacionadas ao poder econé-
mico sao independentes das estruturas politicas
e de governancga.

( ) As desigualdades em salde ndao podem ser
alteradas por meio de politicas publicas, pois
ndo é papel do Estado interferir nas diferengas
das condicGes de existéncia das pessoas.

A sequéncia correta é
(a)v-v-v-V.
(b)V-F-F-F
(6 )F-V-V-F
(d) F-F-F-V.
(&) V-V-F-F

Imagem 1:

Fonte: SILVIA IZQUIERDO. In. PIRES, BREILLER. 'Vidas negras
importam' chacoalha brasileiros entorpecidos pela rotina de violéncia
racista. EL PAIS, 07 de junho de 2020. Disponivel em:
https://brasil.elpais.com/brasil/2020-06-06/vidas-negras-importam-
chacoalha-parcela-de-brasileiros-entorpecida-pela-rotina-de-violencia-
racista.html. Acessado em 15/07/2021.

Considerando tanto a tarefa da vigilancia em saude
para identificar e intervir em situacGes de violéncia
(MENEGHEL, 2015) quanto o protesto expresso na
Imagem 1, analise as afirmacgdes a seguir.

I - As violéncias sofridas por homens e mulheres
negras sao coletivas, pois resultam de condicdes
gue perpetuam as desigualdades das condigdes
basicas de vida, estas denunciadas pelos movi-
mentos antirracistas.

II - As violéncias interpessoais afetam igualmente
raga, género e idade, em especial aquelas rela-
cionadas a atuacéo policial, cujo enfrentamento é
facilitado por se tratar de violéncia autorizada pelo
Estado.

IIT - A manutencao de sistemas de informacao
sobre violéncia possibilita o desenvolvimento de
politicas publicas e tornam evidente a vulne-
rabilidade de jovens, negros e pobres das periferias
urbanas.

IV - As informagOes (numero, indicadores, fotos,
videos, narrativas) sdo fundamentais na denuncia
da banalizacdo da violéncia racial e também no
fortalecimento dos movimentos antirracistas.

Esta(d0) correta(s)

(a) apenas I.

@ apenas II.

(d) apenas I, IIT e 1V.

@ I, II, IIl e IV.

@ apenas III e IV. m



A politica brasileira de salde mental, proposta a
partir de 2016, representa um processo acelerado
de desmonte dos avancos promovidos pela reforma
psiquiatrica, que preconiza “liberdade, respeito e
autonomia das pessoas com transtornos mentais”
(CRUZ et al. 2019). O retrocesso na politica
reformista brasileira da salde mental ocorre num
contexto mais amplo de ajustes fiscais (SANTOS,
2018), de enfrentamento da pandemia da Covid-19

e de suas consequéncias para a salde mental.

Com base no exposto, considere as alternativas a
seqguir.

I - Os ajustes fiscais, que tém como proposta as
politicas restritivas de gastos sociais, comprometem
a salde mental das populagdes, em especial dos
grupos mais vulneraveis, na medida em que redu-
zem o0 emprego que tem como consequéncia o
aumento da pobreza e da desigualdade.

IT - O problema com o uso abusivo de alcool e outras
drogas é reduzido nos paises que implementam
medidas de austeridade fiscal, em decorréncia da
qualificacdo da assisténcia oportunizada pelas
politicas publicas e pela adogdo de estratégias
proibicionistas e punitivistas.

ITII - O consenso, no Brasil e nas recomendacdes
internacionais, € o de que o tratamento para o abuso
de alcool e outras drogas deve ocorrer em
comunidades terapéuticas por meio do isolamento e
do controle dos usuarios.

Esta(ao) correta(s)

@ apenas I.
@ apenas II.

(c) apenas I e III.

@ apenas II e III.

(e) 1, Il e IIL

—> Anotacgdes «—




Utilize o texto a seguir como referéncia para respon-
der a questdo 16.

O Sistema Unico de Saude, em seu processo de
idealizagdo e construgdo, vem incorporando, nos
ultimos 30 anos, importantes marcos tedricos na
direcdo de mudanca da ldégica assistencial e de
formagdo em saude, ganhando destaque nao
apenas no Brasil mas também no mundo todo. Essa
compreensdao passou a exigir novas formas de
educagdo, de formagdo e de trabalho em salde,
mais integradas e marcadas por uma efetiva
comunicacdo interprofissional, e um trabalho em
equipe de carater colaborativo (COSTA et al, 2018).

Partindo desse movimento em direcao ao “aprender
juntos para trabalhar juntos”, as definicdes de
educacgdo interprofissional em saude ganham
destaque no sentido de construir bases teodricas e
metodoldgicas capazes de desenvolver competén-
cias para o trabalho efetivo em equipe.

Com relacdo a essas definicdes, assinale V (verda-

deiro) ou F (falso) em cada afirmativa a seguir.

() A educagéo interprofissional ocorre quando os
profissionais de saude aprendem colabora-
tivamente dentro e entre as disciplinas, a fim de
obter conhecimentos, habilidades e valores
necessarios para trabalhar com outros profis-
sionais de saude.

( ) A educacado interprofissional ocorre quando os
profissionais de salide aprendem a desenvolver
competéncias profissionais dentro de suas
disciplinas, prioritariamente, a fim de obterem
conhecimentos, habilidades e valores neces-
sarios para trabalharem com outros profis-
sionais de salide da sua especialidade.

( ) Acolaboracao para o efetivo trabalho em equipe
também deve ser valorizada no processo de
formacdo de uma Unica categoria profissional.

() A educacéo interprofissional € um processo de
aprendizagem que prepara os profissionais por
meio de educacdo interdisciplinar e das diversas
experiéncias da realidade do trabalho em
salde, em colaboracao com as comunidades.

A sequéncia correta é
(a)V-F-V-V
() F-V-V-F.
() V-F-F-V.
() V-F-V-F
(&) F-V-F-F

A mudanca do processo de formagdo e de trabalho,
como resposta as necessidades em saude das
pessoas e coletividades, pressupde reconhecer a
necessidade de uma nova légica de planejamento
daforga de trabalho (POSSA, etal. 2020).

Considerando essa nova perspectiva de planeja-
mento, assinale V (verdadeiro) ou F (falso) em cada
afirmativa a seguir.

() O processo estd em permanente negociagdo,
diverso e construido pela acdo dos gestores,
trabalhadores e usuarios da saude e da
educacdo permanente em saude em cada
encontro real nos servicos e territorios.

() O objeto do planejamento é o cuidado as pes-
soas, a finalidade é a construcdo da sua autono-
mia e das condicOes de existéncia que potencia-
lizam a vida dos sujeitos.

() Os novos meios de planejamento deverdo ser
centrados nas tecnologias duras e leve-duras,
gue pressupdem um novo modo de participagao
apenas dos gestores.

() A tarefa da nova proposta de planejamento é
evidenciar as suficiéncias e insuficiéncias da
oferta de servicos frente as demandas de
trabalho a partir da responsabilidade isolada
dos pontos de atencgao da rede.

A sequéncia correta é
(a)V-F-V-V
(b) F-V-V-F
(c)V-F-F-V.

(d)F-F-V-V.
(e)V-V-F-F




Segundo Possa et al.(2020), para a construcdo das
linhas de cuidado, é muito relevante articular as
estruturas de governanga do SUS, uma vez que as
acoes frequentemente ultrapassam as capacidades
de grande parte dos servigos, dos municipios e
mesmo das regides de saude.

Em relacdo a tais estruturas de governanga, consi-
dere as seguintes afirmativas.

I - Ocorre, essencialmente, por meio da articulagao
entre as ComissOes Bipartites, os Conselhos de
Saude e as Comissées Interinstitucionais de Ensino
e Servico, pois tém a tarefa de propor e construir as
diretrizes internacionais no enfrentamento a pande-
mia.

IT - Ocorre, fundamentalmente, por meio da articu -
lacdo dos trabalhadores em e entre cada ponto de
atencdo nos municipios e regies de saude, e
buscam superar as formas tradicionais de coorde-
nacgao (corporativa e departamental).

III - Envolve o desenvolvimento de capacidades lo-
cais de regulacao (protocolos e normas) e de
microrregulacao (fluxos acelerados entre equipes e
servicos em funcdo da gravidade e de mudancas
agudas nas condigdes locais).

Esta(ao) correta(s)

@ apenas I.
@ apenas II.

(c) apenas I e III.

(d) apenas II e III.

(e) I, Il e IIL

Ainda segundo Possa et al. (2020), o aumento da
necessidade de cuidados de salde, em resposta a
pandemia da COVID-19, coloca novos desafios para
gue as equipes de gestao do trabalho e da educagao
desempenhem suas fungdes.

Com relacdao a esses desafios, considere as
afirmativas a seguir.

I - Garantir o planejamento das necessidades e o
provimento de trabalhadores num contexto de
expansdo da demanda por servigos.

IT - Constituir capacidades locais de coordenacdo da
linha de cuidado, que impecam as articulagdes fun-
cionais entre os diferentes instancias governa-
mentais.

III - Diminuir a oferta de cursos e treinamentos para
os trabalhadores, de modo que estes estejam
atuando no novo cenario de rapidas mudangas em
decorréncia da pandemia.

Esta(do) correta(s)

(a) apenas 1.
(b) apenas II.

@ apenas I e IIL

@ apenas II e III.

(e) I, eIl




Segundo a publicacdo do CONASEMS (2021), que
orienta sobre a importancia de processos mais
integrativos de gestdo no SUS, o principio da
coordenacdo do cuidado em rede é crucial, e a
longitudinalidade do cuidado é um dos maiores
desafios que necessitamos superar, o que exige
estratégias fundamentais para o enfrentamento das
dificuldades.

Considerando essa perspectiva sinalizada no
enunciado, assinale V (verdadeiro) ou F (falso) em
cada afirmativa a seguir.

() A longitudinalidade deve ser um atributo do
cuidado essencialmente inerente a Atencao
Basica (AB) devido ao vinculo que as equipes
criam no territorio.

( ) Quando as necessidades de salde desse
usuario ultrapassam o escopo da AB, ele devera
ser encaminhado para um servico de referéncia,
seguindo o fluxo de referéncia e contrarre-
feréncia.

( ) Os servigos de referéncia frequentemente
encontram dificuldades para transferirem o
vinculo dos usuarios de volta para a AB, ja que
nao existem mecanismos organizacionais para
essa operagao.

( ) O apoio matricial especializado e os instru-
mentos de transferéncia responsaveis pelo
cuidado sdo considerados dispositivos de coor-
denacdo do cuidado que podem ser adotados,
facilitando a atuacdo das equipes em rede.

A sequéncia correta é
(a)V-F-V-V.
() F-V-V-F.
() V-F-F-V.
(A F-F-v-V
(e)V-V-F-F

Ainda segundo essa publicacgdo do CONASEMS
(2021), destaca-se que compreender a relacao
existente da oferta-demanda de forma ampliada
permite potencializar a capacidade dos gesto-
res/trabalhadores em diferenciar uma necessidade
de outra, por meio do exercicio da clinica, do
conhecimento da trajetoria dos usuarios na rede em
busca de cuidado e das influéncias geradas no
territorio.

Considerando os pressupostos em torno dessa
relacdo, assinale a alternativa INCORRETA.

@ A dimensdo do cuidado em saude oscila entre a
objetividade de sua oferta e a subjetividade de
sua demanda, sendo esta o verdadeiro mote do
processo de formulagdo das politicas de saude
e, possivelmente, da forma de expansao dos
servigos na rede publica.

@ A demanda se constitui no ato do seu reconhe-
cimento, gerando uma responsabilizagao direta
do profissional de salde, equipe e servico. Se,
por exemplo, uma equipe nao reconhece a
violéncia e suas conseqliéncias como questao
de salde, jamais um relato de violéncia se
tornara demanda para essa equipe.

@ A demanda em si deve ser o fator principal que
gera a responsabilizacdo no trabalhador,
determinando sua vinculagdo ética e afetiva
com o usuario.

@ Um servigo qualificado que componha uma rede
minimamente integrada vai acolher o usuéario
com agravos emergenciais, avalia-los rapida-
mente e estabiliza-los no que for possivel e
necessario, além de procurar garantir que
chegue a tempo e em condigdes mais seguras
possiveis a um servico especializado.

@ O enquadramento forgado da demanda em
ofertas pré-existentes que ndo sdao potentes
para resolver as necessidades envolvidas é
considerado inadequado.




Para o CONASEMS (2021), quando se trata de
organizar a rede para ampliar e qualificar sua
resposta as situacbes criticas, o peso dado as
orientagoes técnicas e processos regulatorios pode
concentrar toda a definicdo de ofertas e critérios de
inclusdao e exclusdo (...), o que muitas vezes
enfraquece a viabilidade e a sustentagao cotidiana
das Linhas de Cuidado.

Nesse sentido, analise as afirmativas a seguir, que
apresentam o0s passos sugeridos para a montagem
das linhas de cuidado.

I - Mapear a rede de servigos e propor discussdo de
Linhas de Cuidado de forma coletiva.

II - Definir protocolos clinicos de alinhamento das
acoes a serem instituidas no itinerario terapéutico.

III - Definir quais linhas de cuidado serdo montadas,
com base em critérios de priorizagdo pautados em
dados epidemioldgicos, dificuldades cronicas de
acesso ou caréncias em areas especificas.

IV - Realizar oficinas de trabalho com todos os
sujeitos e servigos implicados, para producgao de
pactos, compromissos e definicdo de fluxos de
cuidado aos usuarios.

Esta(do) correta(s)

(a) apenas 1V.
@ apenas I e II.

@ apenas II e III.
(d) apenas I, III e 1V.

(e) I, 11, Il e 1V.

As concepcoes tedricas e metodoldgicas da funcdo
apoio matricial, apoio institucional, clinica ampliada
e compartilhada, desenvolvidas por Gastao Wagner
de Sousa Campos e colaboradores, vém sendo
amplamente utilizadas em politicas e praticas de
salide no Brasil nas ultimas décadas (CAMPOS et al.,
2014).

Em relagdo a fungdo apoio institucional, assinale a
alternativa INCORRETA.

@ E um recurso metodolégico que busca reformu-
lar os tradicionais mecanismos de gestao.

@ Trata-se de uma proposta que busca suprimir
outras fungdes gerenciais como as de coorde-
nacao, planejamento e direcao.

@ Altera a maneira de realizar coordenacao, plani-
ficacdo, supervisdo e avaliagcao do trabalho.

@ Reconhece que a gestdo produz efeitos sobre os
modos de ser e de proceder dos trabalhadores e
de usuarios das organizagoes.

@ Pressupbe a cogestdo, isto &, negociacdo,
mediagao de conflitos e composigao articulada
de projetos e planos.




O Apoio Matricial (AM), segundo Campos et al.
(2014), trata-se de uma proposta de mudancga do
arranjo organizacional e das responsabilidades
profissionais e gerenciais, de modo a facilitar a
cogestao em locais onde é necessario um trabalho
em equipe. O AM tem o seguinte fundamento:
profissionais das areas especializadas, que nao

participam cotidianamente das ,
oferecem suporte especializado

a essas equipes, pressupondo apoio e
realizado(a)(s) em conjunto com elas.

Assinale a alternativa que preenche corretamente
todas as lacunas.

@ equipes de referéncia; técnico-pedagdgico;
educativo; acoes

@ equipes na atengao primaria; clinico; técnico;
assistencial

@ equipes de referéncia; clinico; técnico; peda-
gogico
(d) equipes na atengdo primaria; técnico-pedagé-

gico; educativo; agbes

(e) equipes na atengdo bésica; técnico-pedagé-
gico; educativo; assistencial

—> Anotacgdes «—




Segundo Campos et al.(2014), a ampliagdo das praticas clinicas e de Saude Coletiva pressupde, de inicio,
desviar o foco de intervencdao da doenca ou dos procedimentos, para recoloca-lo no sujeito portador de
doencas, mas também de outras demandas e necessidades. Trata-se de produzir salde, necessitando, para
isso, operar uma tripla ampliacdo entre objetivo, objeto e meios do trabalho em saude.

Com relacdo a essa tripla ampliagdo, correlacione os elementos apresentados na coluna a esquerda com suas
respectivas fungoes listadas na coluna a direita.

(1) Do(s) objeto(s) de () Apoiar o desenvolvimento de maiores graus de autonomia e autocuidado dos
trabalho sujeitos, de sua capacidade de pensar, agir e criar novos modos de vida para si

e novas formas de posicionamento diante da sua saude e do seu contexto.
(2) Do(s) objetivo(s) P

do trabalho () Construir relagdes baseadas no didlogo, na negociagdo, no compartilhamento

(3) Do(s) meio(s) de de saberes e poderes, no vinculo e na responsabilizacdo.

trabalho em salde () Trabalhar com pessoas e coletivos, considerando o interjogo entre as variaveis
em coproducado e as caracteristicas singulares.

() Construir interdisciplinaridade, trabalhando em equipe, e intersetorialidade,
trabalhando em rede.

A sequéncia correta é
(a)1-3-2-1.
(b)2-1-3-2,




— Bloco C1 —

A Portaria n.° 2.436, de 21 de setembro de 2017,
aprova a Politica Nacional de Atencgdo Basica
(PNAB), estabelecendo a revisao de diretrizes para
a organizagao da Atengdo Basica (AB) no ambito do
Sistema Unico de Satide (SUS).

Em relacdo a PNAB, é correto afirmar que

(a) aABrealiza agBes voltadas ao campo individual,
sendo suas equipes responsaveis pelo
monitoramento epidemioldgico do territorio.

(b) a AB é a porta de entrada para o SUS, ordena-
dora e coordenadora das acles realizadas na
atencdo secundaria e hospitalar.

@ a PNAB considera os termos Atengdo Basica e
Atengdo Primaria a Saude como equivalentes.

(d) a AB é ofertada para populagBes vulneraveis,
considerando a determinacao social do pro-
cesso saude-doenca.

(e) a PNAB possui como estratégia prioritaria de
ampliacdo a criagdo de equipes de Atencao
Basica (eAB).

—> Anotagoes «—

Tendo em vista a Portaria n.9 2.436, de 21 de
setembro de 2017, considere as afirmativas a
seguir acerca das atribuicdbes comuns a todos os
membros das equipes que atuam na AB.

I - Realizar agdes de atengdo a saude conforme a
necessidade de salude da populagdo local, bem
como aquelas previstas em prioridades, protocolos
e diretrizes clinicas e terapéuticas.

IT - Instituir acdes de seguranca do trabalhador,
como o uso de Equipamentos de Protecdao Indivi-
dual.

III - Realizar atencdo domiciliar as pessoas com
problemas de salide controlados/compensados com
algum grau de dependéncia e impossibilitadas de se
deslocarem até a Unidade Basica de Saude.

IV - Articular e participar das acOes de educacao
permanente e educacgdo continuada.

Esta(do) correta(s)
(a) apenas 1.

@ apenas II e IV.
@ apenas II e III.
(d) apenas 1, Il e IV,

(e) 1,11, Il e IV.




Os Agentes Comunitarios de Saude (ACS) sao
membros fixos das equipes de Saude da Familia
(eSF) segundo a PNAB 2017, e a Portaria n.0
2.436/2017 discorre acerca das atribuicdes desse
profissional no &mbito da AB. Assinale a alternativa
que NAO trata das atribuicdes desse profissional.

@ Trabalhar com a adscrigdo de familias vulnera-
veis.

@ Utilizar instrumentos para a coleta de informa-
g0es que apoiem o diagndstico demografico e
sociocultural do territério.

@ Informar os usuarios sobre datas e horarios de
consultas e exames agendados.

@ Desenvolver acdes que busquem a integragao
entre a equipe de salide e a comunidade.

@ Participar dos processos de regulagcao a partir
da AB para o acompanhamento das necessi-
dades dos usuarios.

A terceira versao da PNAB, lancada em 2017,
passou a reconhecer financeiramente outros tipos
de equipes (GOMES; GUTIERREZ; SORANZ, 2020).

De acordo com o contexto apresentado, considere
as afirmativas a seqguir.

I - APNAB de 2017 impactou o quantitativo de ACS
cadastrados no Cadastro Nacional dos Estabeleci-
mentos de Saude (CNES) e, na Regido Sul, de 2017
a 2019, a queda no numero desses profissionais foi
de 3%, a maior do pais.

IT - Uma elevacao do nimero de equipes de Atencao
Primaria (eAP) ocorreu no periodo analisado pelos
autores (2007-2019).

III - A cobertura da Saude da Familia no Brasil era de
69,9% em 2019. Entretanto, apenas 42,6% da
populacao estava cadastrada nos Sistemas de
Informagdo da AB no mesmo periodo.

IV - A AB vem contribuindo com a reducao da
mortalidade infantil e adulta, mas ainda apresenta
como fragilidades a iniquidade do acesso e as
internacdes hospitalares por condicdes sensiveis a
AB.

Esta(do) correta(s)

@ apenas L.
(b) apenas I e III.
@ apenas II e IV.

@ apenas III.

(e) I, 11, Il e IV.

Considerando a Portaria n.© 2.979/19, que institui o
Programa Previne Brasil, assinale V (verdadeiro) ou
F (falso) em cada afirmativa a seguir.

() Um dos aspectos a serem considerados para a
definicdo dos recursos financeiros destinados as
acoes estratégicas sdo as especificidades e as
prioridades em saude.

() O incentivo para agdes estratégicas contem-
plara o custeio de programas como o Saude na
Hora, o Saude na Escola e o de Apoio a
Consolidacdo da APS.

( ) O pagamento por desempenho considera o
resultado de 90% do alcance dos indicadores
por equipe do municipio.

A sequéncia correta é
(a)F-V-F
(b)V-V-F
() F-F-V.
() v-F-v
(e)V-F-F




Para responder as questbes 31 e 32, tenha por base
a Portaria n.° 397, de marc¢o de 2020, que altera as
Portarias de Consolidagdao n.° 2/GM/MS, de 28 de
setembro de 2017, n.© 5 de 28 de setembro de
2017, e n.° 6/GM/MS, que dispde sobre o Programa
Saude na Hora no @mbito da AB.

Em relagdo ao Programa Saude na Hora, é correto
afirmar que

(a) sua contribuigdo serd a ampliagéo das eAP e
eSF, possibilitando maior capacidade de
atendimento aos usuarios dos servigos.

@ os estabelecimentos participantes do programa
poderao ter como equipes cadastradas no
Sistema Nacional de Cadastro de Estabele-
cimentos de Salde eAP, eSF e eSB (equipes de
Saude Bucal).

(c) a Saude na Hora contribuird com o aumento da
capacidade de atendimento a situacdes de
urgéncia nos territorios.

(d) as Unidades de Saude da Familia (USF) dever&o
contar com o funcionamento minimo de 64
horas semanais.

(e) as USF de 75 horas, que oferecem atendimento
a saude bucal, deverdo contar com quatro eSF e
duas eSB.

Essa Portaria define as Unidades de Saude da Familia
(USF) como estabelecimentos com pelo menos
equipe(s) de Saude da Familia, que possui(em)
funcionamento com carga horaria minima de __
horas semanais, no minimo ____ dias da semana e
____meses do ano, possibilitando acesso facilitado a
populacao.

Assinale a alternativa que preenche corretamente
todas aslacunas.

@ duas - 32 - quatro- 11.
@ duas - 48 - seis - 10.
@ uma -40-cinco-12.
(d) duas - 48 - seis - 12.

@ uma-48-cinco - 11.

—> Anotagdes «—




A nota técnica n.°5/2020 apresentou sete indica-
dores de desempenho a serem avaliados no ano de
2020. Ao iniciar suas atividades como residente na
énfase Saude da Familia, com o intuito de
compreender a realidade local, vocé acessa o
Sistema de Informagdo em Saude da Atencdo
Basica (SISAB) e verifica que, em Santa Maria, na
ultima competéncia de 2020, 6% das pessoas com
Hipertensdo Arterial Sistémica (HAS) tiveram sua
pressdo arterial aferida em cada semestre. No
SISAB vocé acessa o link "Documento Orientador”,
informando-se sobre como aprimorar essa acao no
seu cotidiano.

Assinale V (verdadeiro) ou F (falso) em cada
afirmativa a seguir.

( YA HAS é uma das doengas crOnicas mais
prevalentes na populacdo brasileira.

() O indicador "percentual de pessoas com HAS
com pressdo arterial aferida em cada semestre"
evidencia o contato entre a pessoa e 0 servigco
de saude para a verificagdo dos niveis pres-
soricos.

() Apessoacom HAS deve ser orientada a buscaro
servico sempre que apresentar algum sinal ou
sintoma de elevacgao da pressao arterial.

( ) O indicador de 6% pode ser melhorado com a
manutengdo do acompanhamento nominal das
pessoas com HAS, verificando a frequéncia dos
atendimentos.

A sequéncia correta é
(a) F-F-V-F
(b)V-V-F-F

O documento orientador "Como a equipe de Saude
da Familia pode melhorar os indicadores de
desempenho", publicado em 2020 pelo Ministério
da Saude, discorre, dentre outros aspectos, sobre o
que demonstra cada indicador.

Correlacione o indicador de desempenho, indicado
na coluna a esquerda, com o que ele evidencia para
avaliar a APS, presentes na coluna a direita.

(1) Proporcdo de ges- ( ) Capacidade de acom-
tantes com exa- panhar a populagdo ads-
mes para sifilis e

HIV

crita de criangas.

( )Destaque, além de
(2) Proporcdo de ges- acompanhamento, aos
tantes com atendi- exames de maior im-
mento odontold- pacto na saude do feto e

gico realizado do recém-nascido.

(3) Cobertura de exa- ( ) Capacidade de coorde-
me citopatoldgico nar o cuidado da ges-
tante entre as diferen-
(4) Percentual de pes- _
. tes equipes presentes no
soas com diabetes i
; . servigo.
mellitus com solici-
tacdo de hemoglo- ( ) Acompanhamento re-
bina glicada gular das pessoas que
) tém a doenca e realizam
(5) Cobertura vacinal
L 0 exame adequado para
de Poliomielite Ina- )
. seu monitoramento.
tivada e Pentava-

lente

A sequéncia correta é
(a)4-2-3-1.
(b)5-1-2-4.
(¢c)1-5-4-3.
(d)2-1-5-4,
(e)3-2-4-1




O documento "Linha de cuidado da tuberculose:
orientagoes para gestores e profissionais de saude",
publicado pelo Ministério da Saude em 2021,
discorre acerca de aspectos que contribuem com a
conformacdo de um cuidado efetivo a pessoa com
tuberculose. Quanto aos fundamentos para a linha
de cuidado, assinale a alternativa correta para
viabilizar a elaboracdo dessa linha.

(a) Identificar o orcamento disponivel para a orga-
nizagao dessa linha de cuidado.

@ Qualificar continuamente os Agentes Comuni-
tarios de Saulde, elevando o diagndstico de
pessoas com tuberculose.

@ Reorganizar o processo de trabalho, para que os
servicos de APS se efetivem como a porta de
entrada e estejam disponiveis e acessiveis as
pessoas.

@ Trabalhar de forma integrada com a Vigilancia
Epidemioldgica.

@ Estabelecer um fluxo de comunicacao entre a
APS e o servico especializado.

Ainda quanto ao documento "Linha de cuidado da
tuberculose: orientagdo para gestores e profis-
sionais de saude", NAO é uma agdo que garante o
cuidado integral da pessoa com tuberculose na APS:

@ rastreamento de pessoas com infecgao latente
por tuberculose.

@ tratamento diretamente observado.
(c) construgdo e estabelecimento de vinculo.

@ tratamento de pessoas com tuberculose e
doencas associadas.

@ registro ao identificar uma pessoa com sintoma
respiratorio.

A pandemia de Covid-19 é um desafio sem prece-
dentes para a ciéncia e para a sociedade, cobrando
respostas rapidas para o seu enfrentamento
(MEDINA et al., 2020). Em relagdo ao fortaleci-
mento da atuacgdo no territorio, é correto considerar

@ o0 publico a ser acompanhado (casos moderados
de Covid-19 e doengas cronicas descompen-
sadas).

(b) a protecdo dos profissionais de salde, com
condicOes seguras para a realizacao do seu
trabalho.

(c) as mudangas no processo de trabalho, de
preferéncia alinhadas as diretrizes nacionais de
enfrentamento da pandemia.

@ a educagao continuada das equipes.

(e) aparceria publico-privada.

—> Anotagoes «—




Segundo Medina et al. (2020), a atuagao da APS no
enfrentamento a Covid-19 pode ser sistematizada
em quatro eixos.

Associe 0s eixos apresentados na coluna a esquerda
com as acgoes a serem realizadas, apresentadas na
coluna a direita.

(1) Vigilancia em Sau- ( ) Ampliacdo da atuacgdo

de nos territdrios em resposta as necessi-

dades de populagdes es-
(2) Atencdo a saulde - popuiag
pecificas e de grupos de
das pessoas com

) risco, como idosos e pes-
Covid-19

soas com comorbida-
(3) Suporte social a des.
grupos vulnera- .
veis ( ) Readequacdo de certos
procedimentos e incor-
(4) Continuidade das

acoes proprias da

poragdo de outros, como
0 uso das Tecnologias de
APS Informagao e Comuni-
cacao (TICs).

() Notificacdo, deteccdo e
acompanhamento dos
casos, com isolamento
domiciliar dos casos con-
firmados e quarentena
dos contatos.

A sequéncia correta é
(a)3-4-1.
(b)2-1-4.
(c)4-2-3.
(d)3-1-4.
(e)2-3-1.

Segundo Brasil (2009), a clinica ampliada reconhe-
ce que, em um dado momento e situagao singula-
res, pode existir uma predominancia, uma escolha
ou uma emergéncia de um enfoque ou de um tema,
sem que isso signifique a negagao de outros enfo-
ques ou possibilidades de acao.

Considere as afirmativas a seguir.

I - A resolutividade da producdo do cuidado deve
percorrer todo o trajeto da rede, desde a atengao
basica e secundaria, a atencdo a urgéncia e a aten-
¢ao hospitalar.

IT - Assumir a responsabilidade sobre os usuarios
dos servicos de salde, bem como buscar ajuda em
outros setores, denomina-se interdisciplinaridade.

III - O apoio matricial e o projeto terapéutico singu-
lar constituem dispositivos da clinica ampliada.

IV - Na construcdo do plano terapéutico singular,
busca-se respeitar as possibilidades individuais e os
principios da cidadania com o objetivo de promover
a diminuicao do estigma e estimular o protagonismo
de cada usuario.

Estdo corretas

(a) apenasIell.
(b) apenas II e I1I.
(c) apenasIIelV.
(d) apenasI, ITelV.

@ apenas I, IlT e IV.




O plano terapéutico singular, enquanto dispositivo
da clinica ampliada, pauta-se em quatro movi-
mentos ou etapas. Associe 0s conceitos apresen-
tados a esquerda com as afirmativas destacadas na
coluna a direita.

(1) Definigdo de hi-( ) Retomada de discussdo do
péteses diag- caso e alteracdes para pro-
nésticas mover a resolutividade do

(2) Definigdo de caso em questao.

metas ( ) Agbes demandadas da e-

quipe no cuidado ao usua-

(3) Divisdo de res-
ponsabilidades ro-

Olhar ampliado da equipe
(4) Reavaliagao ) ) .p- quip
multiprofissional.
() Agbes em que cada profis-
sional desenvolve o que foi

pactuado em equipe.

A sequéncia correta é

—> Anotagdes «—
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