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Lingua Portuguesa

Questédo 01)

“Os velhos invejam a saude e o vigor dos mogos,
estes ndo invejam o juizo e a prudéncia dos
velhos: uns conhecem o0 que perderam, oS outros
desconhecem o que lhes falta.” (Marqués de
Marica)

Assinale a alternativa que representa a colocacéo
pronominal do vocabulo em destaque:

A) Mesdclise.
B) Prosopopeia.
C) Préclise.

D) Metonimia.
E) Enclise.

Questao 02)
Indigue a frase INCORRETA de acordo com a
norma culta:

A) Vitor comprou algumas couves-flores para o
restaurante.

B) A maioria dos cidadaos votou em Bolsonaro.

C) O biceps direito do paciente esta distendido.

D) Hoje em dia, os abaixos-assinados virtuais sédo
muito comuns.

E) Cuidado com os degraus molhados!

Questao 03)

E A CONFERENCIA DO
CLiMA, PROGRAMADA
PARA O BRASIL?

/

NAO TEM
CLiMA!

e

PELO jEITO, NAO VAi
MAiIS ACONTECER!

ENTAO...

jexandre Beck 2034/18

Lendo a tirinha “Armandinho”, constatamos que a
palavra “clima” apresentou uma multiplicidade de
sentidos. Como denominamos esse efeito?

A) Sinonimia.
B) Polissemia.
C) Hiponimia.
D) Hipérbole.
E) Hiperonimia.

Questéo 04)
Assinale a
INCORRETA,
Ortografico.

esta
Acordo

alternativa  cuja
segundo o

grafia
Novo

A) Fiéis.

B) Paranoico.
C) Anti-herai.
D) Feiura.

E) Conteiner.

Médico Cirurgiao Oncologista

Leia o texto a seguir
guestbes 5,6 e 7.

para responder as

“Choviam convites de jantares e bailes. A viuvinha
recusava-os todos por causa do seu mau estado
de saude.

Foi uma verdadeira calamidade.

Entraram a chover as visitas e bilhetes. Muitas
pessoas achavam que a doenca devia ser interna,
muito interna, profundamente interna, visto que Ihe
nao apareciam sinais no rosto. Os nervos (eternos
caluniados!) foram a explicacdo que geralmente
se deu a singular moléstia da moca.

Trés meses correram assim, sem que a doenca de
Paula cedesse uma linha aos esfor¢cos do médico.
Os esforcos do médico ndo podiam ser maiores;
de dois em dois dias uma receita. Se a doente se
esquecia do seu estado e estava a falar e a corar
como quem tinha saude, o médico era o primeiro a
lembrar-lhe o perigo, e ela obedecia logo
entregando-se a mais prudente inag&o.”

(Fonte: A Ultima Receita. Obra Completa,
Machado de Assis, vol. Il, Rio de Janeiro: Nova
Aguilar, 1994. Publicado originalmente em Jornal
das Familias, setembro de 1875.)

Questao 05)
Qual das informagdes a seguir estd CORRETA de
acordo com o texto?

A) A doenca da moga comecou a melhorar antes
de trés meses de tratamento.

B) O tema central do trecho citado é uma
calamidade.

C) A viuvinha
médicos.

D) Em “a doenga devia ser interna, muito interna,
profundamente interna”’, ha uma repeticao
desnecesséria do adjetivo.

E) “Prudente inagdo” significa um estado de falta
de for¢ca ou estimulo para atuar em momento
de cautela.

recusava todos o0s cuidados

Questdo 06)
No fragmento do texto citado, o verbo “chover” (1°
e 3° paragrafos):

I. E defectivo.
Il. Indica fenébmeno da natureza.
lIl. Nao é impessoal.

Estdo CORRETAS as afirmag0es:

A)lelll.

B) I, Il elll.
C) Apenas |.
D) Apenas II.
E) Apenas Il
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Questéo 07) B
Indique a alternativa em que o vocabulo NAO é
formado por sufixacao:

A) Verdadeira.

B) Inagéo.

C) Profundamente.
D) Viuvinha.

E) Caluniados.

Questéo 08)

Margue a opgdo em que todas as palavras estao
grafadas corretamente, de acordo com a norma
culta:

A) Pretensdo, analisar, consiliar.
B) Excesso, ancioso, siso.

C) Excecao, preveem, abcesso.
D) Excesso, torséo, ironizar.

E) Forceps, empecilho, obcecado.

Questédo 09)
Complete as lacunas abaixo e assinale a
alternativa CORRETA:

I. A opinido do presidente do esperado.
Il. Um pediatra foi demitido.
[ll. Muitos comerciais de televiséo irritam o

V. A de neurologia do hospital estava
desfalcada.

A) I. diferiu; Il. eminente; Ill. espectador;
IV. secéo.

B) I. deferiu; Il. iminente; Ill. expectador;
IV. cesséo.

C) I. diferiu; Il. iminente; lll. espectador;
IV. sesséo.

D) I. diferiu; Il. eminente; Ill. expectador;
IV. secao.

E) I. diferiu; 1l. eminente; lll. expectador;
IV. cesséo.

Questéo 10)

Na frase “Dicas para que emagreca mesmo gue
coma de tudo”, as conjuncbes destacadas
indicam, respectivamente:

A) Consecucéo e conformidade.
B) Causa e condi¢éo.

C) Finalidade e condi¢&o.

D) Causa e conformidade.

E) Finalidade e concesséo.

Médico Cirurgiao Oncologista

Conhecimento Especifico

Questdo 11)

Paciente de 40 anos, do sexo feminino, em
acompanhamento no ambulatorio de
endocrinologia e de gastroenterologia, refere
aparecimento de diarreia cronica e emagrecimento
ha cerca de 6 meses. Apesar de diversos exames
ja realizados, ndo se identificou a causa da
diarreia até o momento. Ao exame fisico, nota-se
a presenca de nodulo cervical anterior, endurecido
e aderido a planos profundos. Nao foi realizada a
puncdo do nédulo, mas foi realizada a
ultrassonografia cervical com dolpplerfluxometria,
que indicou a presenca de nodulo tireoidiano,
localizado no polo superior do lobo esquerdo, com
2,2 cm de maior didmetro, Chammas IV e com
microcalcificagbes na  periferia, além de
adenopatia suspeita em cadeia cervical central.
Levando em consideragdo o quadro acima, a
histologia mais provavel do tumor tireoidiano é:

A) Carcinoma papilifero;

B) Tumor folicular da tireoide;

C) Tireoidite de Riedel;

D) Tumor anaplasico;

E) Carcinoma medular da tireoide

Questao 12)

Paciente de 56 anos, do sexo masculino, deu
entrada no ambulatério de cirurgia oncolégica
referindo aparecimento de disfagia e
emagrecimento importante (acima de 10% do
peso corporal). Relata que parou de fumar ha
cerca de 5 anos e é etilista social de destilados.
Trouxe uma esofagograma contrastado, realizado
em outra unidade, que relevou afilamento da
porcdo final do eséfago, ao nivel da juncao
esbfago-gastrica. Neste contexto, 0 primeiro
exame a ser solicitado é:

A) Esofagomanometria;

B) PHmetria de 24 horas;

C) Endoscopia digestiva alta;

D) Tomografia computadorizada de térax e
abdome;

E) PET-Scan.
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Questéo 13)
Dentre as sindromes paraneoplasicas listadas
abaixo, a correlacdo é VERDADEIRA na:

A) Acantose Nigricans — lesdes circulares,
enegrecidas e descamativas periumbilicais

B) Sindrome de Trousseau — Pancreatite
autoimune por relagdo cruzada com as células
tumorais

C) Sindrome da secrecéo inapropriada de
somatostatina — Causa mais frequente de
hipernatremia grave no idoso com cancer

D) Sindrome de Leser-Trelat — hiperceratose
pigmetada

E) Tromboangeite de Heller — presenca de
embolia arterial de extremidades

Questao 14)

Idoso, deu entrada no setor de emergéncia
gueixando-se de dor abdominal de forte
intensidade, de inicio subito, h& cerca de 12 horas.
Ao exame fisico notava-se abdome em tabua. Foi
realizada rotina radiolégica de abdome agudo que
evidenciou pneumoperitoneo volumoso. Durante a
laparotomia exploradora foi identificada ulceracéo
gastrica perfurada, pré-pilérca (em contato com o
piloro), medindo 4 cm no maior didmetro e grande
contaminagcdo da cavidade abdominal. A melhor
conduta no caso apresentado é:

A) Resseccédo dos bordos da Ulcera, pilorotomia
longitudinal, e rafia transversal do defeito
(piloroplastia tipo Heineke-Mikulicz);

B) Gastrectomia subtotal a total a D2;

C) Gastrectomia total a D1,

D) Rafia da simples da ulcera em 2 planos e patch
de epiplon (epiplonplastia);

E) Gastroduodenoplancreatectomia.

Questao 15)

Mulher jovem, nulipara, assintomética, realizou
uma ultrassonografia solicitada pela ginecologista
que evidenciou um tumor hepético
hiperecogénico, medindo 4cm, localizado no
segmento Il. Refere emagrecimento de 4 kg,
porém vem fazendo dieta “low-carb” ha 6 meses e
nega qualquer outro sintoma. Frente ao quadro
descrito acima, a hipétese diagnéstica e conduta
mais acertadas, respectivamente, sdo:

A) Hemangioma / resseccéo atipica do segmento
Il

B) Hemangioma / conduta expectante;

C) Adenoma / acompanhamento;

D) Adenoma / lobectomia esquerda
videolparoscopica;

E) Mestastase hepatica / solicitar colonoscopia
endoscopia, tomografia e marcadores
tumorais.

Médico Cirurgiao Oncologista

Questdo 16)

Durante a mobilizacdo do lobo direito do figado
para a realizacdo de uma hepatectomia direita
como tratamento de um colangiocarcinoma intra-
hepético, é necesséria ligadura de uma série de
pequenas veias que conectam a veia cava inferior
retrohepética ao lobo direto do figado. Estas sédo
chamadas de veias de:

A) Soupault;
B) Couinaud;
C) Halsted;

D) Spiegel;

E) Courvoisier.

Questdo 17)

Paciente com carcinoma epidermdide de terco
médio de esbfago foi estadiado como cT2 com
auxilio de ecoendoscopia. Realizou tomografia
computadorizada de térax, abdome e pelve que
evidenciou nédulo de 2cm, captante de contraste,
heterogéneo, espiculado e localizado no lobo
superior do pulmdo esquerdo. Frente a este
achado a conduta mais adequada é realizar a:

A) Esofagectomia tras-hiatal;

B) Radioterapia e quimioterapia;

C) Biépsia do nédulo pulmonar;

D) Quimioterapia sistémica paliativa;

E) Lobectomia pulmonar e esofagectomia trans-
torécica.

Questdo 18)
Sobre a pesquisa do linfonodo sentinela é
CORRETO afirmar que:

A) Tem grande grande valor no esvaziamento
nodal do cancer gastrico precoce;

B) Quando comprometido a radioterapia esta
indicada;

C) Deve ser utilizado nos melanomas = Clark |l
e/ou Breslow >0,2mm;

D) No cancer de mama pode ser pesquisado
através de um corante chamado azul de
toluidina;

E) Preferencialmente deve ser precedido da
linfocintolografia.
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Questéo 19)

Paciente com tumor de cdlon sigmoide, sem
evidéncia de doenca extra-colénica no
estadiamento por imagem pré-operatério, foi
submetida a retossigmoidectomia  video-
laparoscopica sem intercorréncias. Ao analisar o
laudo histopatolégico do espécime cirargico,
observamos os seguintes dados: adenocarcinoma
moderadamente  diferenciado, estadiamento
clinico T3 NO Mx, sem invasdo angiolinfatica ou
perineural, 7 linfonodos ressecados e livres de
neoplasia, margem cirdrgica proximal livre
distando 10 cm do tumor e margem cirdrgica distal
livre distando 5 cm do tumor. Baseado nos dados
supracitados, a melhor conduta neste momento é
realizar:

A) Quimioterapia adjuvante;

B) Ampliacdo da margem distal;

C) Radioterapia e quimioterapia;
D) Acompanhamento ambulatorial;
E) Linfadenectomia retroperitoneal.

Questéo 20)

Mulher de 45 anos, multipara, jA submetida a
cirurgia bariatrica do tipo by pass gastrico ha 7
anos, com perda de 60 Kg no periodo, apresenta
inicio de ictericia, prurido, acolia, coluria had 1 més.
Nos ultimos dias comecou a apresentar febre, dor
abdominal e hipotenséo postural. Ao exame
evidenciamos abdome distendido e doloroso, em
especial no quadrante superior direito onde
apresentava o sinal de Courvoisier-Terrier. A
melhor conduta neste momento é:

A) Drenagem da via biliar via CPRE;

B) Colédoco-duodenostomia;

C) Hepatico-jejunostomia;

D) Drenagem da via biliar via trashepatica
percutanea;

E) Gastroduodenopancreatectomia.

Questao 21)

Homem de 60 anos, com histéria de diarreia
cronica, além de queixas gastrointestinais
inespecificas, relata inicio de quadro compativel
com sindrome colestatica ha 3 semanas. Ao
realizar a ultrassonografia do figado e vias biliares,
com radiologista de grande experiéncia, observa-
se auséncia de dilatacdo de vias biliares intra e
extra-hepética. Considerando o quadro acima, a
hipétese diagnostica mais provavel e o exame
necessario para sua comprovacgao sao:

Médico Cirurgiao Oncologista

A) Tumor de cabeca de pancreas, CPRE;

B) Coledocolitiase, CPRE;

C) Tumor de Kilatislin, colangiorressonancia;

D) Fistula colecisto-duodenal, endoscopia
digestiva alta;

E) Colangite esclerosante primaria,
colangiorressonancia.

Questao 22)

Mulher de 58 anos relata aparecimento de
tumoracao sangrativa em braco esquerdo. Refere
histéria de mastectomia esquerda radical
modificada a Madden h4 16 anos atrds. Ao exame
fisico observamos grande linfedema em membro
superior esquerdo pos mastectomia e presenca de
tumoracdo de 10 cm em face posterior do brago
esquerdo. Foi realizada uma bidspia deste tumor
gue revelou um linfangiossarcoma. Diante deste
guadro pode-se afirmar que se trata da sindrome
de:

A) Stewart-Treves;

B) Abbé;

C) Rotter;

D) Madden;

E) Vasconcelos-Freitas.

Questao 23)

Paciente SIDA em uso de antirretrovirais,
apresenta formacdo neopldsica compativel com
tumor de Buschke-Léwenstein no anus. Foi
submetido a biopsia incisional da lesdo que
evidenciou carcinoma epidermoide Gll. Frente a
este quadro a melhor conduta é:

A) Exanteracao pélvica;

B) Radioterapia e quimioterapia;

C) Amputacdo abdomino-perineal do reto;

D) Quimioterapia sistémica como tratamento
anico;

E) Cuidados paliativos.

Questao 24)

S&o indicacdes formais e bem estabelecidas para
a realizacdo da citorreducdo tumoral e da
hipertemoquimioterapia (HIPEC):

A) Pesudomixoma peritoneal e tumor epitelial de
ovario;

B) Mesotelioma de peritoneo e tumor epitelial de
OVArio;

C) Pesudomixoma peritoneal e mesotelioma de
peritoneo;

D) Adenocarcinoma de apéndice e carcinomatose
peritoneal de origem colorretal;

E) Adenocacinoma de apéndice e cancer gastrico
com lavado peritoneal positivo.
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Questéo 25)
Sobre as descargas papilares no cancer de mama
€ CORRETO afirmar que:

A) o carcinoma lobular é a principal causa de
descarga papilar bilateral;

B) a descarga papilar multicéntrica e bilateral é
sugestiva de malignidade;

C) a descarga papilar do tipo agua de rocha é
sugestiva de benignidade;

D) o papiloma intraductal é a principal causa de
descarga papilar hematica;

E) todas as opcdes acima estdo incorretas.

Questéo 26)

Paciente cirrético por virus C, estratificado como
Child B, apresenta nodulo hepético Unico de 2,7
cm no segmento |l do figado. Exame laboratorial
revela dosagem sérica de alfafetopreteina muito
elevada. Tomografia computadorizada de abdome
com estudo dinamico do figado revela padrdo de
“wash out”. Frente a este quadro a melhor conduta
a ser tomada é:

A) Hepatectomia tipo ALPPS;

B) Ligadura da veia porta esquerda;
C) Sorafenib;

D) Hepatectomia esquerda;

E) Transplante hepético.

Questédo 27)

Em paciente com tumor do ileo distal e elevagéo
plasmatica da cromogranina A, o tipo histolégico
mais provavel é:

A) Tumor carcinoide;
B) GIST;

C) Linfoma;

D) Carcinoma,;

E) Melanoma.

Questao 28)

Paciente de 23 anos, com 3 filhos e sem
acompanhamento  ginecolégico prévio, deu
entrada no servico de ginecologia queixando-se
de leucorréia e sangramento vaginal esporadico.
Ao exame especular evidenciamos tumor no colo
uterino medindo 4 cm em seu maior didmetro e
sem infiltracdo da vagina. Ao toque retal
evidenciamos pequeno ndédulo endurecido no
terco proximal do paramétrio, sem atingir a parede
Ossea. Considerando que a lesdo tenha sido
biopsiada e o laudo histopatol6gico revelado o tipo
histolégico mais frequente de neoplasia maligna
do colo uterino, a melhor conduta neste caso é:

A) Cirurgia de Wertheim-Meigs;

B) Radioterapia isolada;

C) Radioterapia, quimioterapia e braquiterapia;

D) Histerectomia simples e radioterapia adjuvante;
E) Traquelectomia e quimioterapia adjuvante.

Médico Cirurgiao Oncologista

Questéo 29)

Idosa de 74 anos, sem cirurgia prévia, se
apresenta com massa pélvica em topografia
anexial na ressonancia pélvica e elevagdo sérica
do CA 125. A mesma foi submetida a laparotomia
exploradora que evidenciou: ascite moderada,
tumor de ovario sdlido-cistico medindo 35cm em
seu maior diametro e irressecavel (cavidade
pélvica “congelada”) e, presencga de
carcinomatose peritoneal. A conduta relacionada a
maior taxa de sobrevida neste caso é:

A) Citorreducéo primaria / 8 ciclos de carbo-taxol;

B) 4 ciclos de quimioterapia / citorreducéo
secundaria / 4 ciclos de quimioterapia;

C) Citorreducgao primaria / radioterapia pélvica;

D) Quimioterapia sistémica como tratamento
Unico;

E) Radioterapia pélvica extendida /citorreducéo
secundéria.

Questdo 30)

A situacdo que isoladamente NAO indica a
realizacdo da linfadenectomia pélvica no cancer
de endométrio é:

A) Carcinoma endometridide;

B) Carcinoma de células claras;

C) Invaséo de mais da metade do miométrio;
D) Tumor com mais de 3 cm de didmetro;

E) Tumor pouco diferenciado.
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Conhecimento de Salude

Questéo 31)
Considere as seguintes afirmacdes e assinale a
alternativa CORRETA:

| — Os Institutos de Aposentadoria e Penséo (IAP)
foram a primeira modalidade de seguro de
salde oferecida no Brasil para a populacao em
geral.

Il — O movimento que originou a Reforma Sanitaria
brasileira na década de 70 foi impulsionado
pela concepcdo da determinacdo social da
saude e, por isso, defendia a construcéo de um
modelo de saude centrado na atencao médica
e hospitalar.

[l — A Constituicdo Federal de 1988 é o arcabougo
juridico ao que se refere aos servigos de saude
e as acdes para promocdo, protecdo e
recuperacao da saude como direito de todos.

IV — Na Constituicdo Federal de 1988, a Saude
esta inserida em uma logica de Seguridade
Social, em conjunto com as politicas de
Previdéncia e Assisténcia Social.

A) | e Il estéo corretas.
B) I e Ill estdo corretas.
C) Il e lll estéo corretas.
D) Il e IV estéo corretas.
E) lll e IV estdo corretas.

Questéo 32)

Considerando o0s niveis de prevencdo e suas
acoes, relacione as colunas abaixo e assinale a
alternativa que apresenta a sequéncia CORRETA:

1 - Promocéao () Rastreio de cancer de

a saude. mama.

2 - Protecao ( ) Imunizacéo
especifica. '

3 - Prevencao ( ) Reinserc¢éo social de
secundaria. portador de transtorno

mental.

4 - Prevencao ( ) Alimentacgéo adequada.

terciaria.
A)3-2-4-1;
B)2-3-1-4;
C)4-1-3-2;
D)3-4-1-2;
E)4-2-3-1

Médico Cirurgiao Oncologista

Questéo 33)
Considerando principios e diretrizes do Sistema
Unico de Saude, relacione as sentencas abaixo e
assinale a alternativa com a sequéncia
CORRETA:

1 — Integralidade

2 — Equidade

3 — Hierarquizagéo

4 — Regionalizacdo
5 — Descentralizag&o
6 — Universalidade

( ) | no Brasil, houve clara op¢ao preferencial
pela municipalizacdo da saude;

( ) | a atencdo a saude inclui tanto os meios
curativos quanto os preventivos; tanto os
individuais quanto os coletivos;

( ) | quanto mais bem estruturado for o fluxo
de referéncia e contra referéncia entre os
servicos de saude, melhor a eficiéncia e
efichcia dos mesmos;

() | é oacesso as acbes e servigos de salde
garantida a todas as pessoas;

() | reconhecer que existem disparidades
sociais e regionais, e atuar de forma a
minimiza-las;

() | cada servico de saude possui uma area
de abrangéncia e tem responsabilidade
sanitaria pela saude daquela populacéo.

A)4-6-5-2-1-3;
B)5-1-3-6-2—4;
C)4-6-5-1-2-3;
D)5-2-3-6-1-4;
E)5-1-4-6-2-3
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Questédo 34)
Considerando a Lei n®8.142/1990, em relacdo a
participacdo da sociedade no Sistema Unico de
Saude, registre V para verdadeiro ou F para falso
nas sentencas abaixo e assinale a alternativa
CORRETA:

as Conferéncias de Saude ocorrem a cada
guatro anos em todos os niveis de gestao,
e sd0 compostas por usuarios e gestores;

as Conferéncias de Saude avaliam a
situacdo de salde e prop8em as diretrizes
para a formulacao da politica de saude nos
niveis correspondentes;

os Conselhos de Saude sdo 6rgaos
permanentes e nao deliberativos que
fazem parte da estrutura das secretarias
de saude dos municipios, estados e do
governo federal,

as atividades do Controle Social sao

desenvolvidas para fiscalizar e
acompanhar as a¢fes e politicas de saude
no SUS;

o Controle Social determina as acdes
prioritarias que serdo desenvolvidas, bem
como, as regras de repasse financeiro da
federacao para os estados e municipios.

A)V-F-V-F-V;
B)F-V-V-F-F;
C)F-V-F-V-F;
D)F-F-V-V-V;
E)V-F-V-V-—F

Questao 35)

E possivel prover agdes e servicos de satde com
garantia de acesso equanime, atencédo integral, de
gualidade, humanizada e em tempo adequado,
através de:

Médico Cirurgiao Oncologista

Questéo 36)

A vigilancia epidemioldégica tem como uma de
suas principais tarefas a notificacdo de casos.
Identifique se s&o verdadeiras (V) ou falsas (F) as
afirmativas com relacdo a notificacdo de uma
doenca ou agravo, e assinale a alternativa
CORRETA:

deve-se notificar a simples suspeita da
doenca;

a notificacdo tem carater sigiloso;

a ocorréncia de casos novos de uma
doenca ou agravo (transmissivel ou nao)
indica que a populacdo nao esta sob risco;

0s casos de violéncia contra a mulher que
forem atendidos em servicos de salde,
publicos ou privados, podem ser
notificados, caso a usuaria permita;

a vigilancia epidemiolégica e a vigilancia
em saude contribuem para o planejamento
e a tomada de decisGes dos gestores da
saude em nivel federal, estadual e

municipal.
AV-V-F-F-V;
B)F-V-V-F-V,
C)F-F-V-V-F
DDV-V-F-V-YV,
EyF-V-F-V-F

Questéo 37)
Considerando a Vigilancia em Saulde, analise as
assertivas a seguir e assinale a alternativa
CORRETA:

A) Inclui a vigilancia e o controle das doengas
transmissiveis, e ndo abrange a vigilancia de
doencgas e agravos nao transmissiveis;

B) As emergéncias epidemiol6gicas colocam-se
em nivel de atencao tercidria tdo somente, em

A)
B)
C)
D)

E)

Desenvolvimento de servigos especializados
de referéncia;

Organizagéo e desenvolvimento das redes de
atencao a saude;

Implantac@o de protocolos internacionais de
classificacéo de risco;

Organizacdo de campanhas de prevencdo a
agravos de saude;

Realizagdo de busca ativa pelas equipes de
saude.

C)

D)

E)

face de sua complexidade;

Um importante foco da acéo de Vigilancia em
Saulde esta no controle dos agravos por meio
do diagnéstico e tratamento das pessoas
doentes, interrompendo a cadeia de
transmissao;

As acdes de Vigilancia em Saude Ambiental
abrangem apenas os fatores biolégicos do
meio ambiente que possam promover riscos a
salde humana, tais como animais
peconhentos e insetos vetores de doencas;

A Vigilancia Epidemiolégica consiste no
conjunto de agBes pulblicas que visam a
deteccdo ou a prevengdo de qualquer
mudanca nos fatores determinantes e
condicionantes da salde coletiva, excluida a
compreensdao dos agravos individuais.
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Questéo 38)

O Pacto pela Saude de 2006 é um conjunto de
reformas institucionais do Sistema Unico de
Saulde. Assinale a alternativa CORRETA:

A) Redefine as responsabilidades de cada gestor
em funcdo das necessidades dos servicos de
saude, na busca de desonerar os municipios;

B) A implementacdo se da de forma obrigatoria
para 0s municipios, estados e unido, através
do Termo de Compromisso de Gestdo, que
estabelece metas e compromissos para 0s
municipios, sendo renovado ha cada quatro
anos;

C) Promove inovacBes nos processos e
instrumentos de gestdo, visando alcancar
maior economicidade, descentralizacdo e
compartimentalizagdo do Sistema Unico de
Saude;

D) Entre as prioridades definidas estdo a redugéo
da mortalidade infantil e materna, o controle
das doencas emergentes e endemias, e a
reducéo da mortalidade por cancer de colo de
Utero e da mama;

E) As formas de transferéncia dos recursos dos
estados e municipios para federacao
passaram a ser integradas em blocos de
financiamento, sendo eles: Atencdo Bésica,
Média e Alta Complexidade da Assisténcia,
Vigilancia em Saude, Assisténcia
Farmacéutica e Gestéo do SUS.

Questédo 39)
Considerando a Portaria n° 3.194/2017, que
dispde sobre o Programa para o Fortalecimento
das Préticas de Educagdo Permanente em Saude
no Sistema Unico de Salde, assinale a alternativa
INCORRETA:

A) Promove a formagdo e desenvolvimento dos
trabalhadores no SUS, a partir dos problemas
cotidianos referentes & atencdo a saude e a
organizacéo do trabalho em salde;

B) Contribui para a elaboragdo de estratégias
gue visam qualificar a atencéo e a gestdo em
saude, tendo a Atencdo Basica como
coordenadora do processo;

C) Fortalece a participagdo do controle social no
setor, de forma a produzir impacto positivo
sobre a saude individual e coletiva;

D) Promove a articulacéo intra e interinstitucional,
de modo a criar compromissos entre as
diferentes redes de gestdo, de servicos de
saude e educacgédo e do controle social, com o
desenvolvimento de atividades educacionais e
de atencdo a saude integral;

E) Estimula o planejamento, execucdo e
avaliacdo dos processos  formativos,
impedindo a participacdo das instituicBes de
ensino.

Médico Cirurgiao Oncologista

Questéo 40)

Os Sistemas de Informacdes de Saude
desempenham papel relevante para a organizacéo
dos servigos. Analise as sentencas a seguir e
assinale a alternativa CORRETA:

| — Os Sistemas de Informagbes de Salde
possibilitam a avaliagdo permanente da
situacdo de salde da populagdo e dos
resultados das acdes de salde executadas.

I — O Sistema de Informacdo de Agravos de
Notificacdo (SINAN) fornece dados para a
analise do perfil da morbidade.

Il — O Sistema de Informacdo de Mortalidade
(SIM) fornece dados sobre mortalidade no
pais, de forma abrangente.

A) | e Il estdo corretas;

B) I e lll estéo corretas;
C) Il e lll estéo corretas;
D) Todas estéo corretas;
E) Nenhuma esta correta.
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m Médico Cirurgiao Oncologista

INSTRUCOES

1. Ao ser dado o sinal de inicio da prova confira se a numeracao das questfes e a paginacao estdo corretas. A
prova é composta de 40 questdes objetivas: 10 questdes de Lingua Portuguesa, 20 questbes de Conhecimento
Especifico e 10 questdes de Conhecimento de Saude.

2. Verifique, na folha de respostas, se seu nome, numero de inscrigdo, cargo e data de nascimento estdo corretos.
Caso observe alguma discordancia ocorrida em um dos itens anteriores, comunique ao Fiscal da sala e solicite a
presenca do Coordenador do local.

3. Quaisquer anotacbes sO serdo permitidas se feitas no caderno de questbes, mas somente as respostas
assinaladas na folha de respostas serdo objeto de correcéo.

4. Leia atentamente cada questdo e assinale na folha de respostas a alternativa que responde corretamente a
cada uma delas.

5. Observe as seguintes recomendacbes relativas a folha de respostas:
* ndo havera substituicao por erro do candidato;
* ndo deixe de assinar no campo proprio;
* ndo pode ser dobrada, amassada, rasurada, manchada ou conter qualquer registro fora dos locais destinados as
respostas;
* a maneira correta de marcacao das respostas é cobrir, fortemente, com esferografica de tinta azul ou preta, o
espaco correspondente a letra a ser assinalada;
+ outras formas de marcacéo diferentes da que foi determinada acima implicardo a rejei¢cdo da folha de respostas;
* ndo serao consideradas questoes:
* ndo assinaladas;
= com falta de nitidez;
= com mais de uma alternativa assinalada.

6. O Fiscal ndo esta autorizado a alterar quaisquer dessas instru¢gdes bem como prestar esclarecimentos sobre o
contelido da prova.

7. Vocé sé poderd retirar-se da sala apds 60 minutos do inicio da prova, e o tempo total para realizacdo da mesma
€ de trés horas.

8. Os trés ultimos candidatos deverdo permanecer na sala até que o Ultimo candidato entregue a folha de
respostas.

9. Ao terminar a prova, entregue a folha de respostas juntamente com este caderno. Caso queira anotar suas
respostas, fagca-o na tabela abaixo, e destaque-a somente quando terminar a prova.

10. Qualquer ocorréncia diferente das relacionadas deve ser informada ao Coordenador do local.

Boa Prova!
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