UFF — UNIVERSIDADE FEDERAL FLUMINENSE

PROCESSO DE SELECAO PARA RESIDENCIA EM
ENFERMAGEM EM SAUDE COLETIVA

Prova a ser realizada pelos candidatos graduados em ENFERMAGEM

INSTRUCOES AO CANDIDATO

Além deste caderno, vocé devera ter recebido o CARTAO DE RESPOSTAS com o seu home e o nimero de
inscricdo. Confira se seus dados estao corretos e, em caso de afirmativo, assine o cartdo e leia atentamente
as instrugdes para seu preenchimento. Em seguida, verifique se este caderno contém enunciadas sessenta
questoes.

01a10-SuUs

11 a 45 - Conhecimentos Especificos
46 a 55 - Lingua Portuguesa

56 a 60 - Lingua Estrangeira

Cada questéo proposta apresenta quatro alternativas de resposta, sendo apenas uma delas a correta. No
cartdo de respostas, atribuir-se-4 pontuacdo zero a toda questdo com mais de uma alternativa assinalada,
ainda que dentre elas se encontre a correta.

Nao é permitido portar ou fazer uso de aparelhos de recebimento central de mensagens (pagers), aparelho
de telefonia celular, qualquer tipo de aparelho que permita intercomunicacdo, nem material que sirva para
consulta.

Nao é permitido copiar as alternativas assinaladas no cartdo de respostas.

O tempo disponivel para esta prova, incluindo o preenchimento do cartdo de respostas, € de quatro
horas.

Reserve 0s quinze minutos finais para preencher o cartdo de respostas usando, exclusivamente, caneta
esferogréafica de corpo transparente de ponta média com tinta azul ou preta (preferencialmente, com tinta azul).
Certifique-se de ter assinado a lista de presenca.

Quando terminar, entregue ao fiscal o CADERNO DE QUESTOES e 0 CARTAO DE RESPOSTAS, que
podera ser invalidado se vocé nao o assinar.

APOS O AVISO PARA INiCIO DA PROVA, VOCE prograd

DEVERA PERMANECER NO LOCAL DE REALIZAGAO
DA MESMA POR, NO MiNIMO, NOVENTA MINUTOS.

coseac







SISTEMA UNICO DE SAUDE

01 A Norma Operacional Basica — NOB 1/96 — do
SUS descreve que a atencdo a saude encerra todo o
conjunto de acles levadas a efeito pelo SUS, em
todos os niveis de governo, para o atendimento das
demandas pessoais e das exigéncias ambientais. A
NOB 1/96 compreende trés grandes campos:

(A) assisténcia, intervengbes vetoriais e politica
interna de saude.

(B) assisténcia, intervencdes
politica externa de saude.

(C) assisténcia, intervencdes sociais e politica de
avaliacao de vetores.

(D) assisténcia, intervencdes
politica interna de saude.

ambientais e

ambientais e

02 A participacdo da comunidade na Gestédo do
SUS sera feita conforme a lei N° 8.142, de
28/12/1990, envolvendo

(A) a Conferéncia de Saude e o Conselho de
Saude.

(B) a Comunidade de Saude Municipal e o
Conselho Federal de Saude.

(C) a Conferéncia Interestadual de Saude e o
Conselho Federal de Medicina.

(D) a Conferéncia Intermunicipal de Saude e o
Conselho Federal de Medicina.

03  Sa&o as principais diretrizes do SUS:

(A) a centralizacdo dos servicos de salde, a
participacdo da comunidade, a regionalizacao
e integralidade dos servigos prestados.

(B) as acbes de promocdo, protegcdo e
recuperacdo da saude, a centralizacdo
politico administrativa, com dire¢do Gnica em
cada esfera de governo e a participagdo da
comunidade.

(C) a descentralizagdo politico-administrativa,
com dire¢do Unica em cada esfera do
governo; integralidade das a¢fes a saude e a
participacdo da comunidade.

(D) o sistema integrado de atencdo a salde, a
centralizacdo dos servicos basicos de saulde
e a politica de integracdo e participagdo da
comunidade.

04 O Conselho de Saude é composto por

(A) representantes do Estado, profissionais de
salde e educacéo, estudantes e usuarios.

(B) representantes do Governo, profissionais de
saulde, 6rgaos estudantis e clientes.

(C) representantes do Governo e do Congresso,
representantes da comunidade e usuarios.

(D) representantes do Governo, prestadores de
servigo, profissionais de salde e usuarios.

05 Segundo o art. 195 da Constituicdo da
Republica Federativa do Brasil, o Sistema Unico de
Saude é financiado com

(A) recursos da Unido, dos Estados, dos
Municipios e do Distrito Federal, além de
outros.

(B) recursos do orgcamento da seguridade social,
da Uniéo, dos Estados e dos Municipios.

(C) recursos da Unido, da seguridade social, dos
Estados, dos Municipios além de outros.

(D) recursos do orgcamento da seguridade social,
da Unido, dos Estados, além de outros.

06 O pacto pela vida, em defesa do SUS e de
gestdo é o compromisso entre os gestores do SUS
em torno de prioridades que apresentam impacto
sobre a situacdo de saude da populagéo brasileira.
Os estados, as regides e 0s municipios devem
pactuar as ac¢Bes necessdrias para o alcance das
metas e dos objetivos propostos.

Assinale a alternativa correta dentre as
prioridades pactuadas:

(A) Salde do idoso, redugcdo da mortalidade
infantil e materna, fortalecimento da atencéo
bésica.

(B) Controle do céncer de colo de Utero e de
mama, combate ao tabagismo, fortalecimento
da atencéo hospitalar.

(C) Fortalecimento da capacidade de respostas
as doencas emergentes, controle da
obesidade entre adultos e idosos, controle
das DCNT.

(D) Promogédo da Saude, controle do cancer de
prostata, reducdo da mortalidade infantil e
materna.

07 De acordo com o pacto pela vida, em defesa
do SUS e de gestdo, assinale a alternativa correta,
em relacdo as responsabilidades na gestdo do
trabalho e educacdo na saude, no que compete aos
municipios:

(A) Promover, de forma independente, processos
de educacédo permanente em saude.

(B) Transferir a organizagéo e funcionamento dos
Pélos de Educacdo Permanente em Saude
para o Estado.

(C) Promover ac¢bes de educacdo permanente
dos profissionais de salde atendendo aos
principios do modelo médico-hospitalar.

(D) Formular e promover a gestao da educacdo
permanente em salude e processos relativos
a mesma, orientado pela integralidade da
atencao a saude.



08 As ac¢les do Pacto em Defesa do SUS devem
contemplar:

I Articulacdo e apoio a mobilizacdo social pela
promocdo e desenvolvimento da cidadania,
tendo a questao da saide como um direito.

Il Estabelecimento de didlogo com a sociedade,
cumprindo os principios da Lei Orgéanica do
municipio.

Il Ampliacdo e fortalecimento das relagBes com
0S movimentos sociais, em especial com 0s
gue lutam pelos direitos da saude e cidadania.

De acordo com as afirmativas acima assinale
a alternativa correta:

(A) lellestéo corretas.

(B) I, 11, 11l estdo corretas.
(C) lelll estdo corretas.
(D) [l elll estdo corretas.

09 A Lei N° 8.080/90 (SUS), dispbe sobre as
condicbes para a promogdo, protecdo e
recuperacdo da salde, a organizacdo e o0
funcionamento dos servigos correspondentes. No
Art. 6° estdo incluidas diferentes agbes no campo
de atuacdo do Sistema Unico de Saude (SUS).
Neste sentido, escolha a alternativa correta:

(A) A participacdo na formulagdo da politica e na
execucao de a¢cbes de saneamento bésico.

(B) A formacéo de recursos humanos na area de
saude.

(C) A fiscalizagdo na protecdo do meio ambiente,
nele compreendido o do trabalho.

(D) O armazenamento e controle de alimentos,
agua e bebidas para consumo humano.

10 Quanto a participacdo e funcionamento nos
Servicos Privados de Assisténcia a Saude, a Lei
8080/90 (SUS), nos Art. 20, 21, 22 e 23 dispde:

I Os servigos privados de assisténcia & saude
caracterizam-se pela atuagdo, por iniciativa
prépria, de profissionais liberais, legalmente
habilitados, e de pessoas juridicas de direito
privado na promocao, protecdo e recuperacdo
da saude.

Il A assisténcia a saude ¢é
privada.

Il Na prestacdo de servicos privados de
assisténcia a saude, serdo observados os
principios éticos e as normas expedidas pelo
6rgdo de direcdo do Sistema Unico de Saude
(SUS) quanto as condicdes para seu
funcionamento.

IV  E facultada a participacéo direta ou indireta de
empresas ou de capitais estrangeiros na
assisténcia a saude, salvo através de doacdes
de organismos internacionais vinculados a
Organizacéo das Nag¢fes Unidas, de entidades
de cooperacao técnica e de financiamento e
empréstimos.

livre a iniciativa

Assinale a alternativa correta em relacdo ao
texto:

(A) As alternativas Il e IV estéo corretas.
(B) As alternativas | e IV estéo corretas.
(C) Asalternativas |, lll e IV estéo corretas.
(D) As alternativas |, Il e Il estéo corretas.

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

11  Sobre os sistemas de informacdo em saude e
vigildncia epidemioldgica, leia as assercbes a
seguir.

I Dado é definido como “um valor quantitativo
referente a um fato ou circunstancia”, ou “o
namero bruto que ainda ndo sofreu qualquer
espécie de tratamento estatistico”, ou, ainda,
“a matéria-prima da producao de informacgao”.
Logo, o codigo de uma doenca especifica
pode ser expresso dessa forma.

I Informag&o é entendida como “o conhecimento
obtido a partir dos dados”, ou “o dado
trabalhado”, ou “o resultado da analise e
combinagédo de varios dados”, o que implica
interpretagdo por parte do usuario. E “uma
descricdo de uma situacdo real, associada a
um referencial explicativo sistematico”. Com
isso, entende-se que os dados brutos obtidos
através dos sistemas podem  gerar
informacdes para estudos epidemiolégicos em
cada bairro de um municipio especifico.

Il Sistema & entendido como o “conjunto
integrado de partes que se articulam, para
uma finalidade comum”. Conclui-se que deve
disponibilizar o suporte necessério para que o
planejamento, as decisbes e as acdes dos
gestores, em um determinado nivel decisério
(municipal, estadual e federal), sejam
baseados em dados subjetivos e objetivos, em
conhecimentos ultrapassados ou em
conjecturas.

IV Sistema de Informacdo de Agravos de
Notificagdo (Sisvan) é o mais importante
sistema para a Vigilancia Epidemiolégica. Foi
concebido pelo Centro Nacional de Vigilancia
em Saulde, com o apoio técnico do SiaSus e
da Prodabel (Prefeitura Municipal de Belo
Horizonte), para ser operado a partir das
unidades de saude, considerando o objetivo de
coletar e processar dados sobre agravos de
notificacdo, em todo o territério nacional,
desde o nivel local.

E correto afirmar que as assercdes

(A) I, 11, 1l e IV sdo verdadeiras.
(B) 11, 1Il, IV séo verdadeiras.
(C) I, llelV séo falsas.

(D) I, 1, 1l séo verdadeiras.



12 Os principios politico-pedagogicos da
Educacédo Popular sdo tomados como ferramentas
de agenciamento para participacdo em defesa da
vida e como estratégias para a mobilizacdo social
pelo direito a salde. Diante disso, pode-se dizer
gue a educacao popular tem como objetivos

(A) Fomentar atitudes individuais por meio de
prescricdes e protocolos no sentido de
promover mudancas na vida das pessoas,
tornando-as vivas, criativas e mais felizes.

(B) Mobilizar autonomias individuais, abrindo a
alteridade entre individuos na luta por
direitos, contribuindo para a ampliacdo do
significado dos direitos de cidadania.

(C) Instituir o crescimento e a mudanca na vida
cotidiana das pessoas por meio de acdes
terapéutico-medicamentosas.

(D) Contribuir para aumentar a visibilidade dos
grupos sociais sobre sua insergdo historica,
social e politica.

13 Um elemento fundamental do método da
educacédo popular é o fato de tomar como ponto de
partida do processo pedagoégico o saber do
educando. Nesse sentido, pode-se afirmar que

(A) as praticas de saude vém contribuindo para que
as pessoas, cada vez mais, compreendam sua
insercéo na sociedade e na natureza.

(B) a valorizagdo do saber e dos valores do
educando n&o permitem a reorientacdo de
habitos e costumes.

(C) ndo basta que o conteido discutido seja
revolucionario, mas que o0 processo de
discussao nédo se coloque de cima para baixo.

(D) conceitos e comportamentos considerados
corretos devem ser difundidos em reunides e
palestras com a comunidade.

14 O Diabetes Mellitus € uma doenca comum e
de incidéncia crescente, que aumenta com a idade.
O diabetes apresenta alta morbimortalidade, com
perda importante na qualidade de vida. E uma das
principais causas de mortalidade, insuficiéncia
renal, amputacdo de membros inferiores, cegueira e
doenca cardiovascular. Em relagdo ao DM, pode-se
ainda dizer que

(A) o indice de massa corporal (IMC) > 25 é
considerado um dos fatores indicativos de
desenvolvimento do Diabetes Mellitus do Tipo 2.

(B) os tipos mais frequentes sdo o diabetes
gestacional, qgue compreende cerca de 10% do
total de casos, e o diabetes tipo 2, anteriormente
conhecido como diabetes do adulto, que
compreende cerca de 90% do total de casos.

(C) cerca de 10% dos casos de diabetes tipos 2
podem ser atendidos predominantemente na
atencéo basica.

(D) as pessoas idosas frequentemente desenvolvem
cetoacidose, mas podem entrar em estado de
hiperosmolaridade e fazer sua apresentacéo
inicial com confusdo, coma ou sinais
neurologicos focais.

15 Hipoglicemia é a diminuicdo dos niveis
glicémicos — com ou sem sintomas — para valores
abaixo de 60 a 70 mg/dL. Geralmente essa queda
leva a sintomas tais como

(A) sudorese, fome, tontura, coma, convulsao.

(B) sudorese, febre, taquicardia, apreensao,
tremor.
(C) sudorese, polidria, polidipsia, confuséo

mental, tremor.
(D) sudorese, fome, disuria, cefaleia, vomito.

16 A Politica Nacional de Atencdo Integral a
Saude do Homem (PNAISH) foi instituida em 2008.
Em relacéo a ela, leia as asser¢des a seguir.

I Um de principais objetivos da PNAISH é
promover acdes de salude que contribuam
significativamente para a compreensdo da
realidade singular masculina nos seus diversos
contextos socioculturais e politico-econémicos.

I A PNAISH estd alinhada com a Politica
Nacional de Atencao Bésica — porta de entrada
do Sistema Unico de Saide - e com as
estratégias de humanizacéo em saude.

nm A populacio masculina acessa,
preferencialmente, o sistema de saude por
meio da atengdo primaria.

IV Tratamentos crbnicos ou de longa duracao
tém, em geral, menor adesdo de homens, visto
gque o0s esquemas terapéuticos exigem um
grande empenho do paciente.

Sao verdadeiras as assercdes

(A) 1 lell
(B) I llelV.
(© I, 1lelV.
(D) I, llelV.

17 Para que a vigilancia epidemiologica se
ponha em prética, sabe-se que é necesséaria a
relacdo de agbes intercomplementares especificas,
desenvolvidas de modo continuo, permitindo
conhecer, a cada momento, o comportamento da
doenca ou agravo selecionado como alvo das
acOes. Cabe ao enfermeiro conhecer as funcdes da
vigilancia epidemiologica descritas abaixo, dentre
as quais se exclui:

(A) o processamento de dados coletados.

(B) a analise e a interpretacdo dos dados
processados.

(C) a recomendacdo das medidas de prevencéo
e controle apropriadas.

(D) o monitoramento das medidas de prevengéo
recomendadas.



18 A Reforma Psiquiatrica  pode ser
compreendida como um conjunto de
transformacbes de praticas, saberes, valores

culturais e sociais. E no cotidiano da vida das

instituicbes, dos servicos e das relacdes
interpessoais que o processo da reforma
psiquiatrica avanca, marcado por impasses,

tensdes, conflitos e desafios. Poderiamos afirmar
gue, essencialmente, € um movimento por

(A) reducéo de leitos psiquiatricos.

(B) direitos humanos dos pacientes psiquiatricos.

(C) reducao do estigma social.

(D) construcdo de servicos como os Centros de
Atencéo Psicossocial (CAPS).

19 A Reforma Psiquidtrica consiste no
progressivo deslocamento do centro do cuidado
para fora do hospital, em direcdo a comunidade, e
os CAPS sédo os dispositivos estratégicos desse
movimento. Entretanto, é a rede basica de saude o
lugar privilegiado de constru¢do de uma nova légica
de atendimento e de relacdo com os transtornos
mentais. Quais sdo os dois conceitos fundamentais
para o entendimento do papel estratégico dos
CAPS?

(A) rede e equidade

(B) rede e integralidade

(C) rede e territério

(D) territério e acessibilidade

20 E no contexto social e politico de confronto
entre o desenvolvimento e a questdo ambiental que
se esboca a ideia de desenvolvimento sustentavel.
Esse conceito interliga

(A) economia, tecnologia, sociedade e politica.

(B) economia, sustentabilidade e politicas publicas.
(C) politicas publicas, economia, lazer e trabalho.
(D) tecnologia, sustentabilidade, trabalho e politica.

21 Denomina-se Sociedade de Risco um
conjunto de riscos que ameacam as atuais
geracles, sua qualidade de vida e, possivelmente,
as proprias condicbes de sobrevivéncia das
geracdes futuras. Essa Sociedade de Risco é
marcada por

(A) desconhecimento dos riscos, vulnerabilidade,
baixa qualidade de vida e perda de controle.

(B) perda de controle, precariedade de relacdes
sociais e pés-modernidade.

(C) precariedade de relacdes sociais,
irredutibilidade, invisibilidade e
desconhecimento dos riscos.

(D) perda de controle, irredutibilidade, incerteza,
invisibilidade e pelo desconhecimento dos
riscos.

22 Podemos considerar a reducdo de danos
como 0 conjunto de politicas e programas que
tentam principalmente reduzir, para os usuarios de
drogas, suas familias e comunidades, as
consequéncias negativas relacionadas a salde, a
aspectos sociais e econdmicos decorrentes de
substancias que alteram o temperamento. O foco
principal da politica de redug&o e danos esta na

(A) reducdo do consumo de uma determinada
droga.

(B) abstinéncia do uso de drogas.

(C) criacdo de comunidades terapéuticas.

(D) abordagem das consequéncias do uso de
drogas.

23 A Constituicdo Federal do Brasil, em seu
artigo 198, preconiza que as acdes e servicos
publicos de salde integram uma rede regionalizada
e hierarquizada e constituem um sistema Uunico,
organizado de acordo com algumas diretrizes.

I Descentralizacdo, com direcdo Unica em cada
esfera de governo.

I Atendimento integral, com prioridade para as
atividades preventivas, sem prejuizo dos
servicos assistenciais.

Il Participacdo da comunidade.

IV Educacéo permanente dos profissionais.

Sobre as afirmativas acima, € correto dizer que

(A) todas séo verdadeiras.

(B) apenas as afirmativas | e Il séo verdadeiras.

(C) apenas as afirmativas I, Il e Ill séo
verdadeiras.

(D) apenas as afirmativas | e lll sdo verdadeiras.

24 Na caracterizagdo de uma epidemia, deve-se
lancar mao de estudos epidemiolégicos, os quais
possuem caracteristicas peculiares diante do
método cientifico. No caso do enfermeiro que atua
na vigilancia epidemiolégica, quando nota que ha
caracteristicas de um surto ou epidemia de
determinada doenca em seu municipio, ele deve
lancar mao de 11 etapas do método cientifico que
se inicia com a confirmagdo do diagnéstico da
doenca e termina com a Ultima etapa de divulgagéo
do relatério. Sobre as etapas do método cientifico
em epidemiologia assinale a opc¢éo correta.

(A) Na confirmacdo da  existéncia de
epidemia/surto, sdo realizadas medidas de
controle inicialmente.

(B) Na etapa de confirmagdo do diagnéstico e
formulagdo de hipbteses, é realizado o
exame fisico.

(C) Na etapa de caracterizacdo da epidemia,
deve-se atentar para trés aspectos
essenciais: as pessoas, 0 tempo e o lugar.

(D) Durante as andlises parciais dos casos, €
realizada a busca ativa de casos.



25 Segundo o0 Ministério da Saude (2010),
guando se aborda a descricdo que inclui as
caracteristicas das func@es de infecc¢édo, distribuicéo
da doenca, segundo os atributos de pessoas, tempo
e espaco; distribuicdo e caracteristicas ecolégicas
do reservatério do agente; mecanismos de
transmissdo e efeitos da doenca sobre o homem,
especificamente se esta abordando o conceito

(A) de vigilancia em saude.

(B) de processo saude-doenca.
(C) da histéria natural da doenca.
(D) dapromocao da saude.

26  Variados séo os dados e as informacdes que
alimentam o Sistema de Vigilancia em Saude.
Quanto a definicho de denominadores para o
célculo de taxas, temos primordialmente

(A) osindicadores de saude.

(B) os indicadores sociodemograficos.
(C) osindicadores socioambientais.
(D) os indicadores epidemiolégicos.

27 A Humanizagdo, como uma politica
transversal, supf8e necessariamente que sejam
ultrapassadas as fronteiras, muitas vezes rigidas,
dos diferentes nlcleos de saber/poder que se
ocupam da producdo da saude. Um dos principios
dessa politica de Humanizacéo ressalta

(A) a valorizagdo da dimenséo subjetiva e social
em todas as praticas de atengcdo e gestao,
fortalecendo/estimulando processos
integradores e promotores de
compromissos/responsabilizacéo.

(B) o estimulo a processos comprometidos com a
oferta de servigos especializados.

(C) o fortalecimento de trabalho em equipe
multiprofissional, estimulando a
disciplinaridade e a grupalidade.

(D) a selecdo e o apoio de experiéncias na rede
SUS com funcdo multiplicadora.

28 Sobre a Politica Nacional de Humanizagéo,
no que tange as diretrizes gerais para a sua
implementacao na atencdo basica, assinale a opgao
incorreta.

(A) Definir protocolos clinicos, garantindo a
eliminacdo de intervengdes desnecessarias e
respeitando as diferencas e as necessidades
do sujeito.

(B) Incentivar praticas promocionais de salde.

(C) Estabelecer formas de acolhimento e inclusdo
do usuério que promovam a otimizacdo dos
servigos, o fim das filas, a hierarquizacédo de
riscos e 0 acesso aos demais niveis do
sistema.

(D) Comprometer-se com o trabalho em equipe,
de modo a aumentar o grau de
corresponsabilidade, e com a rede de apoio
profissional, visando a maior eficacia na
atencdo em saude.

29  Sobre a politica de promogédo da salde, leia
as assercdes a seguir.

I Reconhecer na promocédo da saude uma parte
fundamental da busca da equidade, da
melhoria da qualidade de vida e de saude.

Il Apoiar estados e municipios que desenvolvam
acbes voltadas para a implementacdo da
Estratégia Global, vigilancia e prevencédo de
doengas e agravos nao transmissiveis.

Il Promover a qualidade de vida e reduzir
vulnerabilidade e riscos a saude relacionados
aos seus determinantes e condicionantes —
modos de viver, condices de trabalho,
habitacao, ambiente, educacéo, lazer, cultura,
acesso a bens e servicos essenciais.

IV Divulgar sistematicamente os resultados do
processo avaliativo das a¢fes de promocéo da
salde.

Levando em consideracdo que o texto anterior
expbe conteldos sobre objetivos da politica,
diretrizes, estratégias de implementacdo e
responsabilidades da esfera de gestdo municipal,
indigue a sequéncia que contempla, de forma
correta, a ordem das afirmativas acima.

(A) Diretriz, estratégias de implementacéao,
objetivo, responsabilidades da esfera de
gestdo municipal.

(B) Responsabilidades da esfera de gestédo
municipal, objetivo, estratégias de
implementacdo, diretriz.

(C) Objetivo, estratégias de implementacéo,
diretriz, responsabilidades da esfera de
gestdo municipal.

(D) Estratégias de implementagdo, diretriz,
responsabilidades da esfera de gestao
municipal, objetivo.

30 Assinale abaixo a alternativa correta em
relacdo as acdes especificas da Politica Nacional
de Promocé&o da Saude.

(A) Prevencdo da violéncia e estimulo a cultura
de paz, reducdo da morbimortalidade em
decorréncias das doencas crbnicas
degenerativas.

(B) Prevencéo e controle do tabagismo, reducgéo
da morbimortalidade por doencas da infancia.

(C) Reducdo da morbimortalidade por doencas
imunopreveniveis, prevengdo e controle do
tabagismo.

(D) A alimentacéo
corporal/atividade fisica.

saudavel, prética
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Um dos objetivos principais da Estratégia

Salde da Familia é trabalhar a promocéo da saude
e a prevencao de agravos, de forma a estabelecer

vinculos com a comunidade

local. Leia as

sentengas e coloque V, para a(s) sentenca(s)
verdadeira(s), ou F, para a(s) falsa(s). Em seguida,
marque a opgao correta.

()

()

()

()

()

(A)
(B)
(©)
(D)

Em harmonia com as leis e normas que
regulamentam a saude, no Brasil, 0 Programa
Saude da Familia pressupbe que o0s
municipios estejam preparados para atuar de
forma regionalizada e hierarquizada. Cada
municipio deverd dar solugdo aos problemas
mais comuns e mais frequentes na saude da
sua populacdo e definir para onde encaminhar
0S casos que exigem  atendimento
especializado.

E um erro, portanto, imaginar o PSF como um
servigo paralelo, isolado. Pelo contrario, o PSF
se integra ao servi¢co de salde do municipio e
da regido, enriguecendo-o, organizando-o e
caracterizando-se como a porta de entrada do
sistema municipal de saude.

A organizagdo da atencdo basica, propiciada
pelo PSF, trata as pessoas, controla as
doencas crbnicas (como  hipertenséo,
diabetes), diminui a solicitacdo de exames
desnecesséarios, racionaliza 0s
encaminhamentos para os servicos de maior
complexidade, reduz a procura direta aos
atendimentos de urgéncia e hospitalares.

E um erro pensar que as equipes s&o
responsaveis apenas pelas visitas domiciliares
e atividades coletivas ou individuais de
prevencdo a  doencas, enfermidades,
patologias em geral, enquanto a assisténcia
curativa continua sob responsabilidade de
outros profissionais do modelo anterior,
tradicional.

O PSF faz parte de um contexto muito maior,
que é o SUS. Os profissionais do PSF ndo tém
a pretensédo de solucionar todos os problemas
de saude, mas devem estar conscientes de
gue uma atencao basica de qualidade é parte
fundamental, de acordo com as
responsabilidades definidas na Norma
Operacional da Assisténcia a Saude -
Noas/2001.
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Sobre atencdo a saude da mulher, leia as

assercoes a seguir.

A atencdo pré-natal e puerperal deve ser
prestada pela equipe multiprofissional de
saude. As consultas de pré-natal e puerpério
podem ser realizadas pelo profissional médico
ou de enfermagem. De acordo com a Lei de
Exercicio Profissional de Enfermagem -
Decreto n.° 94.406/87 —, o pré-natal pode ser
inteiramente acompanhado pelo(a)
enfermeiro(a).

Cabe ao auxiliar de enfermagem fornecer o
cartdo da gestante devidamente atualizado a
cada consulta.

De acordo com manual do pré-natal e
puerpério do Ministério da Saude (BRASIL,
2005), participam de acdes educativas no
atendimento a gestante o0 auxiliar de
enfermagem, o técnico de enfermagem,
enfermeira(o) e agente comunitario de saude.
No que diz respeito a equipe de enfermagem,
cabe ao(a) enfermeiro(a), técnico(a) e
auxiliares de enfermagem realizar a visita
domiciliar.

As visitas domiciliares deverdo ser realizadas,
preferencialmente, pelos agentes
comunitarios, na frequéncia possivel para cada
localidade, porém, no minimo, trés por
gestacéo.

E correto afirmar que as assercdes

(A)
(B)
(©
(D)
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I, I, lll, IV e V séo verdadeiras.
| e lll sdo verdadeiras.

I, I, lll e IV sdo verdadeiras.

I, I, I, IV e V séo falsas.

As discussbes da Politica Nacional de

Atencdo Basica se fundamentaram nos eixos
transversais em um contexto de descentralizacdo e
controle social da gestéo, principios assistenciais e
organizativos do SUS, consignados na legislacéo.
Os eixos séo

(A)
(B)
©

D)

universalidade, integralidade e equidade.
universalidade, integralidade e humanizacéo.
equidade, processo  salde-doenga e
participacdo popular.
humanizacdo, equidade e
popular.

participacéo



34 A atencdo basica brasileira tem como
fundamentos as afirmativas a seguir, exceto

(A) possibilitar o acesso universal e continuo a
servicos de salde de qualidade e resolutivos,
caracterizados como a porta de entrada do
sistema de salde, com territério adscrito de
forma a permitr o planejamento e o
monitoramento hierarquizada, e em
consonéancia com 0 principio da
universalidade.

(B) efetivar a integralidade em seus varios
aspectos, a saber: integracdo de acdes
programéaticas e demanda espontanea;
articulacdo das a¢bes de promogédo a salde,
prevencdo de agravos, vigilancia a saude,
tratamento e reabilitacdo, trabalho de forma
interdisciplinar e em equipe, e coordenacgéo
do cuidado na rede de servi¢os.

(C) desenvolver relagbes de vinculo e
responsabilizacdo entre as equipes e a
populacdo adscrita garantindo a continuidade
das ac¢bes de saude e a longitudinalidade do
cuidado.

(D) valorizar os profissionais de salde por meio
do estimulo e do acompanhamento constante
de sua formagéo e capacitacao.

35 Sobre o
afirmativas abaixo.

crescimento infantil, leia as

I O crescimento é um processo biolégico, de
multiplicagdo e aumento do tamanho celular,
expresso pelo aumento do tamanho corporal.
Todo individuo nasce com um potencial
genético de crescimento, que podera ou nédo
ser atingido, dependendo das condi¢cbes de
vida a que esteja submetido desde a
concepcao até a idade adulta.

Il O crescimento sofre influéncias apenas de
fatores intrinsecos, dentre 0s quais se
destacam a alimentacdo e ocorréncias de
doencas.

Il Independente da causa desencadeante, o
peso de nascimento inferior a 2.500g é o fator
de risco menos associado as mortes perinatais
e representa um dos principais indicadores de
risco para o crescimento pos-natal, devendo
ser investigado em cada crianca atendida.

IV A velocidade de crescimento poés-natal é
particularmente elevada até os dois primeiros
anos de vida. A partir do quinto ano, a
velocidade de crescimento € praticamente
constante, até o inicio do estirdo da
adolescéncia (o que ocorre em torno dos 11
anos de idade nas meninas e dos 13 anos nos
meninos). A velocidade de crescimento geral
ndo é uniforme ao longo dos anos e os
diferentes 6rgédos, tecidos e partes do corpo
ndo crescem com a mesma velocidade.

Em relacéo as afirmativas, é correto afirmar que

(A) 1, 1l elll séo verdadeiras.
(B) lellséaoverdadeiras.
(C) lelll séo falsas.

(D) lelV séo verdadeiras.

36 E muito importante conhecer e utilizar as
definicdes de aleitamento materno adotadas pela
Organizagdo Mundial da Salde (OMS) e
reconhecidas no mundo inteiro. Assinale a
alternativa correta quanto as definicdes de
aleitamento materno.

(A) Aleitamento materno exclusivo ocorre quando
a crianga recebe somente leite materno,
direto da mama, ou leite humano de outra
fonte, podendo acrescentar quaisquer outros
liquidos ou solidos.

(B) Aleitamento materno predominante ocorre
qguando a crianca recebe, uma vez dia, além
do leite materno, bebidas a base de leite
artificial.

(C) Aleitamento materno ocorre quando a crianga
recebe leite materno (direto da mama ou
ordenhado), independentemente de receber
ou n&o outros alimentos.

(D) Aleitamento materno complementado ocorre
gquando a crianca recebe, além do leite
materno, qualquer alimento sélido ou
semissolido com a finalidade de substitui-lo.
Nessa categoria, a crianca pode receber,
além do leite materno, outro tipo de leite, mas

este nao é considerado  alimento
complementar.
37 Produzir saude com adolescentes e jovens

é trazé-los para o centro do processo como sujeitos
de direitos. Nas Diretrizes Nacionais para Atengéo
Integral & Salde dos Adolescentes e Jovens, trés
eixos sdo fundamentais para viabilizar a atencéo
integral & saude de adolescentes e jovens.

Em relacéo ao texto assinale a alternativa correta:

(A) assisténcia a adolescente gravida,
acompanhamento do  crescimento e
desenvolvimento, e atencao a salde bucal.

(B) atencdo integral a saude sexual e saude
reprodutiva, atencdo integral no uso abusivo
de alcool e outras drogas por pessoas jovens
e atencdo a saude bucal

(C) acompanhamento do  crescimento e
desenvolvimento, assisténcia a adolescente
gravida, atencao as doencas
imunopreviniveis.

(D) acompanhamento do  crescimento e
desenvolvimento, atencao integral a salde
sexual e saude reprodutiva e atencao integral
no uso abusivo de éalcool e outras drogas por
pessoas jovens.



38 A Hipertenséo Arterial Sistémica (HAS) é um
importante problema de salde publica no Brasil e
no mundo, sendo ainda um dos mais importantes
fatores de risco para o desenvolvimento de doencas
cardiovasculares, cerebrovasculares e renal
cronica. Ainda sobre HAS, pode-se afirmar que

(A) entre as pessoas idosas, a hipertensdo
arterial é uma doengca prevalente,
acometendo cerca de 40% a 50% das
pessoas.

(B) a Hipertensdo Arterial é definida como
pressao arterial sistélica maior ou igual a 120
mmHg e uma pressao arterial diastélica maior
ou igual a 80 mmHg, em individuos que nao
estdo fazendo uso de medicacdo anti-
hipertensiva.

a Hipertens@o Arterial e o Diabetes mellitus
representam dois dos principais fatores de
risco para as doencas cardiovasculares.

a prevaléncia da hipertenséo se correlaciona
diretamente com a idade, sendo mais
presente entre 0s jovens com sobrepeso ou
obesidade.

(©)

(D)

39 Todas as alternativas apresentam as
atribuicbes comuns aos profissionais das equipes
de saude da familia, exceto:

(A) participar do processo de territorializagdo e
mapeamento da area de atuacdo da equipe,
identificando grupos, familias e individuos
expostos a riscos.

realizar a  escuta qualificada  das
necessidades dos usuérios em todas as
acoes, proporcionando atendimento
humanizado e viabilizando o estabelecimento
do vinculo.

realizar agcbes de atencéo integral conforme a
necessidade de saude da populagdo local,
bem como as previstas nas prioridades e
protocolos da gestéo local.

garantir a integralidade da atencdo por meio
da realizacdo de acBes diagndsticas,
curativas e de reabilitag&o.

(B)

©)

(D)

40 Os municipios e o Distrito Federal, como
gestores dos sistemas locais de salde, séao
responsaveis pelo cumprimento dos principios da
Atencao Basica, pela organizacdo e execucao das
acOes em seu territério.

Desse modo, competem as Secretarias Municipais
de Saude e ao Distrito Federal as acdes abaixo
descritas, com excec¢dao de:

(A) organizar, executar e gerenciar 0S Servicos e
acOes de Atencédo Baésica, de forma universal,
dentro do seu territorio, incluindo as unidades
proprias e as cedidas pelo estado e pela
Unido.

inserir, preferencialmente, de acordo com sua
capacidade institucional, a estratégia de
Salde da Familia em sua rede de servicos,

(B)

10

visando a organizacao sistémica da atencéo
a saude.

(C) organizar o fluxo de usuarios, visando a
garantia das referéncias a servicos e acdes
de saude fora do ambito da Atencéo Basica.

(D) programar as acdes da Atencdo Basica a
partir da demanda espontanea de usuarios.

41 Doenca cerebral degenerativa primaria, de

etiologia pouco conhecida, com aspectos

neuropatoldgicos e neuroquimicos caracteristicos
prevalente entre os idosos, que, na fase inicial, é
caracterizada por sintomas vagos e difusos,
desenvolvidos insidiosamente, sendo o
comprometimento da memdéria o sintoma mais
proeminente e precoce, em especial a meméria

recente. Esse € o0 conceito relativo ao seguinte
agravo:

(A) Doenca de Parkinson.

(B) Doenca de Alzheimer.

(C) Deméncia de Pick.

(D) Deméncia Vascular.

42 A dengue é uma doenga infecciosa febril

aguda, que pode ser de curso benigno ou grave,
dependendo da forma como se apresente: infecgéo
inaparente, dengue classico (DC), febre
hemorrdgica da dengue (FHD) ou sindrome de
choque da dengue (SCD). A DC, em geral, se inicia
abruptamente com os seguintes sintomas:

(A) febre alta (39° a 40°), cefaleia, mialgia,
prostracéo, artralgia.

(B) dor retro-orbitaria, nauseas, vomitos, diarreia,
exantema.

(C) anorexia, astenia, prurido cutaneo,
esplenomegalia, dor abdominal.

(D) petéquias, epistaxe, gengivorragia,

sangramento gastrointestinal, hipertenséo.

43 A tuberculose é uma doencga de notificacédo
compulséria e investigacdo obrigatéria. Em relagéo
a definicdo de caso, o individuo é classificado como

(A) suspeito, por causa de sintomatologia clinica
sugestiva: tosse had uma semana, febre,
perda de peso e apetite, ou suspeito ao
exame radiolégico.

confirmado, por causa de exame clinico com
alteracdo dos sinais vitais.

confirmado por critério clinico epidemioldgico,
por causa do exame fisico e da interpretacao
dos resultados dos exames solicitados.
descartado por causa dos resultados
negativos aos exames laboratoriais, apesar
de sintomatologia compativel que antes o
caracterizasse como caso suspeito.

(B)
©

D)



44  Na relacdo profissional/clientes, pode-se
afirmar que

(A) sempre ocorre a transferéncia e
contratransferéncia, por envolver a
subjetividade, o contato com as dimensdes
fisicas e emocionais do outro.

(B) o vinculo, como uma ligagdo mais estavel e
duradoura, limita o exercicio dos direitos de
cidadania.

(C) a responsabilizacdo do profissional por
determinado ndmero de casos compromete a
visdo contextualizada do territorio adstrito.

(D) as praticas compartihadas de cuidado
contribuem para o fortalecimento da
dependéncia do usuario.

45 A AIDS é uma doenca caracterizada por uma
disfuncdo grave do sistema imunoldgico do
individuo infectado pelo virus da imunodeficiéncia
humana (HIV). Em relagio ao modo de
transmissao, pode ocorrer pelas vias

(A) sexual, sanguinea, orofecal.

(B) sanguinea, sexual, respiratéria.
(C) leite materno, sexual e sanguinea.
(D) orofecal, transvaginal e sexual.
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Lingua Portuguesa
Do sagrado ao profano

Muito antes de se transformar em paixao
mundial e ganhar versdes com castanhas, passas e
outras delicias, a matéria-prima do chocolate ja
despertava admiracdo em outras civilizacdes.
5 Pesquisadores descobriram em Yucatan, no Sul do
México, residuos de cacau com 2.500 anos de
idade. Eles foram detectados em ceramicas maias
datadas entre 500 e 600 a.C. e sdo o registro mais
antigo de consumo de cacau na regido, embora
10 existam restos anteriores em outros lugares — em
2007, especialistas encontraram em Honduras
residuos de cacau em ceramicas do periodo entre
1.100 a.C e 900 a.C. Outros relatos indicam o uso
de cacau por povos da costa do Pacifico desde
151.400 a.C.. O mais curioso da descoberta de
Yucatan, no entanto, € que pela primeira vez os
restos foram encontrados em pecas de forma plana,
semelhantes aos pratos atuais, e ndo em copos.
Isso indicaria que, além de usar o fruto como base
20 para uma tradicional bebida — ja reconhecida no
meio académico —, os maias também usariam o
cacau em sua comida, provavelmente como
condimento.
O achado aconteceu por acaso. Os
25 pesquisadores escavavam em uma area de
10 quilémetros quadrados no sitio arqueolégico de
Paso del Macho, em Yucatan, quando encontraram
ruinas até entdo desconhecidas. O local guardava
fragmentos de ceramicas que foram levados para
30analise no Millsaps College, nos Estados Unidos.
Inicialmente, os testes quimicos foram realizados
para conhecer a composicdo das pecas e tragar
possiveis relacbes com objetos de outros sitios
arqueolégicos. Mas, com maguinas avangadas e
35sem pressa, 0s especialistas decidiram fazer
também uma prova para 0 cacau, e se
surpreenderam com o resultado.
— Nunca se havia encontrado residuos de
cacau em pratos de ceramica maia. As formas
40 planas das pecas indicam que elas seriam usadas
para servir comida, e ndo liquidos. Sequer serviriam
para sopas. As bebidas eram servidas em outras
pecas, com formas e funcgbes diferentes — explicou
o0 arquedblogo Tomas Gallareta, do Instituto Nacional
45de Antropologia e Histéria do México. — O cacau
era moido em recipientes especiais para isso, € ndo
nestes tipos de ceramicas, 0 que descartaria a
possibilidade de que os pratos contivessem restos
da bebida ou do fruto moido em vez dos residuos
50do condimento criado por eles. Mas ainda € uma
hipétese baseada no senso comum. Os estudos

continuam — acrescenta ela, responsavel pelo
achado da ceramica maia em Yucatan.
No mesmo local, os pesquisadores

55 descobriram ainda areas usadas para 0 jogo de
pelota, um tradicional esporte pré-hispanico. Isso
levou os especialistas a outra descoberta.

— Mais que um esporte, 0 jogo envolvia um
ritual dedicado aos deuses, o que exigia certa

60 sofisticacdo. Isso indicaria que ndo se tratava de um

povoado agricola, mas de uma regido com
habitantes ligados a oficializacdo de cerimbnias —
contou Gallareta. — Foi uma surpresa porque nao
se pensava que havia assentamentos tdo antigos

65nesta regido. Sempre se teve a ideia de que a
civilizacdo de Yucatdn s6 se desenvolveu com a
ajuda de migrantes de outros lugares, como a
regido olmeca. Mas a descoberta demonstra que
desde 500 e 600 a.C esta area ja contava com

70 estilos de vida complexos e civilizados, mesmo em
locais marginados e com limitagcdes de agua, como
€ 0 caso.

A presenca do cacau, um fruto com grande
valor simbdlico para os povos pré-hispanicos,
75reforga a sofisticacéo do sitio arqueolégico. Além do
valor culinério, o cacau tinha um significado magico
para os povos antigos. O fruto, ao lado do milho,
aparece na mitologia pré-hispanica em lendas
relacionadas a criacdo e organizagdo do Universo.
80Chegou, inclusive, a ser usado como moeda no
comércio e pagamento de impostos no México e na
América Central, talvez no mais inusitado exemplo
de dinheiro que nasce em arvores. Seu consumo
era reservado a ocasides especiais e festividades
85dedicadas aos deuses. A bebida feita com as
sementes do cacau e até acrescida de pimenta era
tida como estimulante e prazerosa por povos pré-
hispanicos como maias, astecas e zapotecas, em
uma descricdo que ndo deixa a desejar para a de
90nenhum chocodlatra de hoje.

O cacau era usado em cerimOnias
relacionadas ao universo destes povos. Existem
cOdices com recém-casados onde o homem e a
mulher aparecem frente a frente e, entre eles, esta

95uma xicara com a bebida feita com cacau,
representando a fonte de energia para consumacao
do casamento — explica o arqueélogo.

Com o tempo, o consumo do cacau perdeu

o sentido simbdlico, distanciou-se da homenagem aos
100deuses e se consolidou como um apetitoso produto
da civilizacdo. A origem do chocolate que
conhecemos, com adicao de acglcar, vem da época
colonial, embora falte exatiddo as histérias.
Algumas sugerem que 0 encontro entre o cacau € a
105cana-de-acgucar plantada nos territorios
conquistados da Ameérica teria originado a doce
guloseima, cada vez mais distante do sabor original
amargo do fruto pré-hispanico provado pelo
espanhol Hernan Cortés em sua chegada ao

110continente. Ja correntes mais fortes dizem que o
cacau foi levado por exploradores espanhdis no
século XVI a Europa, onde o chocolate teria
surgido, possivelmente em conventos, por engenho
de religiosos que adicionaram aclUcar ao fruto

115colonial e apresentaram a novidade, que ganhou
fabricas pelo mundo e se transformou no pecado
das dietas. O chocolate, cujo nome teria sido
inspirado em palavras das linguas nativas maia e
nahuatl referentes a iguaria, logo se espalhou por

120ltdlia, Franga e Inglaterra. A agua até entdo usada
na mistura com o cacau aos poucos foi substituida
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pelo leite. Com consisténcia mais sélida, o doce
depois ganhou a atrativa forma de tablete. Em
outros lugares, como a Alemanha, foi inicialmente

125 vendido como produto medicinal nas farmacias.

Véarios estudos atuais reforcam que o
chocolate faz bem a salde. Recentemente,
pesquisadores verificaram que o consumo diario de
chocolate escuro pode reduzir a presséo

130sanguinea, ja& que o cacau conteria substancias que

relaxam o0s vasos sanguineos. Os antioxidantes
presentes no chocolate também ajudariam a adiar o
envelhecimento e evitar doencgas cardiovasculares,
entre outros beneficios. Povo de avancado

135conhecimento sobre matematica e astronomia em

tempos sem calculadoras nem telescopios, o0s
maias também acertaram com o chocolate.

http://extra.globo.com/noticias/saude-e-ciencia/do-sagrado-ao-
profano-5829995.html#ixzz289CDOFEyY

46  Marque a alternativa na qual o elemento
sublinhado tem a mesma fungcdo sintatica da
expressdo destacada em “O achado aconteceu por
acaso’” (linha 24).

(A) “Mas, com maquinas avangadas e sem pressa,
os especialistas decidiram fazer...” (linhas 34-35)
“...acrescenta ela, responsavel pelo achado da
cerédmica maia em Yucatan”. (linhas 52-53)

“...a matéria-prima do chocolate j& despertava
admiracéo em outras civilizacfes.” (linhas 3-4)

“A bebida [..] era tida como estimulante e
prazerosa por povos pré-hispénicos...” (linhas
85-88)

(B)
©)
(D)

47 O trecho “Nunca se havia encontrado residuos
de cacau em pratos de ceramica maia” (linhas 38-39)
indica que o falante

(A) foge a norma padrdo, porque “havia
encontrado” € uma locucgao indeterminada pela
particula “se”.

obedece a norma padrdo, porque, nesse caso,
“havia” é considerado impessoal €, por isso,
esta no singular.

foge a norma padrdo, porque “havia” deveria
estar no plural para concordar com “residuos de
cacau’”.

obedece a norma padrdo, porque “havia” é
preferivel & forma ‘“tinha’, considerada
incorreta.

(B)

(©)

(D)

48 A remissdo coesiva esta corretamente

indicada em:

(A) “As formas planas das pecgas indicam que
elas seriam usadas...” (linhas 39-40), em que
“elas” remete a “pecas”.

“O cacau era moido em recipientes especiais
para isso” (linhas 45-46), em que “isso”
retoma “cacau’.

“Eles foram detectados em ceramicas maias
datadas entre 500 e 600 a.C...” (linhas 6-8),
em que “eles” remete a “pesquisadores”.
“...em vez dos residuos do condimento criado

por eles” (linhas 49-50), em que “eles” retoma
“pratos”.

(B)

(©)

(D)
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49 Indiqgue a alternativa em que o conector
sublinhado apresenta valor seméantico equivalente ao
que se depreende em “...sd0 o registro mais antigo
de consumo de cacau na regido, embora existam
restos anteriores em outros lugares...” (linhas 8-10).
(A) “Muito _antes de se transformar em paixao
mundial e ganhar vers6es com castanhas,
passas e outras delicias, a matéria-prima do
chocolate ja despertava admiragdo em outras
civilizagbes.” (linhas 1-4)

“J& correntes mais fortes dizem que o cacau foi
levado por exploradores espanhdis no século
XVI a Europa...” (linhas 110-112)

“Foi uma surpresa porgue nao se pensava que
havia assentamentos tdo antigos nesta regido.
(linhas 63-65)

“Além do valor culindrio, o cacau tinha um
significado magico para os povos antigos”.
(linhas 75-77)

(B)

©

(D)

50 “... ndo deixa a desejar para a de nenhum
chocolatra de hoje” (linhas 89-90): “chocodlatra” é
uma palavra criada a partir de processo semelhante
ao que ocorre em

(A) transformar (linha 1)

(B) civilizagBes (linha 4)

(C) pré-hispanico (linha 56)

(D) agricola (linha 61)

51 Em qual dos periodos abaixo o termo

sublinhado pertence & mesma classe gramatical do
vocabulo destacado em: “A bebida feita com as
sementes do cacau e até acrescida de pimenta era
tida como estimulante e prazerosa por povos pré-
hispanicos...”?

(A) “Algumas sugerem que o encontro entre o
cacau e a cana-de-agUcar plantada nos
territérios conquistados da Ameérica teria
originado a doce guloseima...” (linhas 104-107)
“Varios estudos atuais reforcam que o
chocolate faz bem a saude.”

“Os antioxidantes presentes no chocolate
também ajudariam a adiar o envelhecimento e
evitar doencas cardiovasculares, entre outros
beneficios.”

“A origem do chocolate que conhecemos, com
adicao de agucar, vem da época colonial,
embora falte exatid&o as histérias.”

(B)
©

D)


http://extra.globo.com/noticias/saude-e-ciencia/do-sagrado-ao-profano-5829995.html#ixzz289CDOFEy
http://extra.globo.com/noticias/saude-e-ciencia/do-sagrado-ao-profano-5829995.html#ixzz289CDOFEy

52 Dos enunciados a seguir, o que melhor
sintetiza o sentido projetado pelo titulo do texto “Do
sagrado ao profano” é:

(A) “Com o tempo, o consumo do cacau perdeu o
sentido simbadlico, distanciou-se da
homenagem aos deuses e se consolidou
como um apetitoso produto da civilizagado.”
“Isso indicaria que, além de usar o fruto como
base para uma tradicional bebida — ja
reconhecida no meio académico —, 0s maias
também usariam o cacau em sua comida,
provavelmente como condimento.”

“Existem cddices com recém-casados onde o
homem e a mulher aparecem frente a frente
e, entre eles, estd uma xicara com a bebida
feita com cacau, representando a fonte de
energia para consumagao do casamento...”
‘O fruto, ao lado do milho, aparece na
mitologia pré-hispanica em lendas
relacionadas a criagdo e organizacdo do
Universo.”

(B)

(©)

(D)

53 Identifique o trecho em que a palavra
destacada corresponde ao sentido do termo entre
parénteses.

(A) “Ja correntes mais fortes dizem que o cacau
foi levado por exploradores espanhéis no
século XVI a Europa, onde o chocolate teria
surgido, possivelmente em conventos, por
engenho de religiosos que adicionaram
acucar ao fruto colonial...” (moenda).
“Inicialmente, os testes quimicos foram
realizados para conhecer a composicao das
pecas e tracar possiveis relagbes com
objetos de outros sitios arqueoldgicos.”
(jazidas).

‘O cacau era usado em cerimbnias
relacionadas ao universo destes povos.”
(pluralidade).

“Foi uma surpresa porque nao se pensava
gue havia assentamentos tdo antigos nesta

regido.” (associacées).

(B)

©)

(D)

54 A passagem “Recentemente, pesquisadores
verificaram que o consumo diario de chocolate
escuro pode reduzir a presséo sanguinea, ja que o
cacau conteria substancias que relaxam os vasos
sanguineos” pode ser reescrita, sem
comprometimento do sentido original do enunciado,
como se apresenta na alternativa:

(A) Como o cacau contém substancias que
relaxam os vasos sanguineos, pesquisadores
verificaram, recentemente, que 0 consumo
diario de chocolate escuro pode reduzir a
pressdo sanguinea.

Recentemente, pesquisadores verificaram
que o consumo diario de chocolate escuro
pode reduzir a pressdo sanguinea, nao
obstante o cacau conter substancias que
relaxam os vasos sanguineos.

(B)
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(C) Recentemente, pesquisadores verificaram
que o consumo diario de chocolate escuro
pode reduzir a pressdo sanguinea; o cacau,
portanto, contém substancias que relaxam os
vasos sanguineos.

Mesmo que o cacau contenha substancias
que relaxam o0os vasos sanguineos,
pesquisadores verificaram, recentemente,
gue o consumo diario de chocolate escuro

pode reduzir a presséo sanguinea.

D)

55 “Os antioxidantes presentes no chocolate
também ajudariam a adiar o envelhecimento e
evitar doencas cardiovasculares, entre outros
beneficios.” A forma verbal destacada poderia ser
substituida, com sentido equivalente, por:

(A)  poderiam ajudar.
(B) estdo ajudando.
(C) ajudaréo.

(D) ajudaram.

Lingua Espanhola

Lee, con atencion, los textos abajo y sefiala la
repuesta correcta.
TEXTO 1

Ayamonte incluye la cineterapia en su programa de
salud.

Ayamonte apuesta por la cineterapia en su
Programa de Promocion de la Salud, Calidad de
Vida y Longevidad. La cineterapia es una nueva
herramienta sicoldgica que utiliza la magia y el
encanto del séptimo arte para ayudar a las
personas a trabajar en sus problemas, ya sean
de estrés, adiccion, ansiedad, depresion o
traumas sicolégicos de la nifiez, que afectan su
presente. Se trata de una corriente que ha
surgido con fuerza en los Ultimos afios, debido a
la influencia que ejerce la trama de una pelicula
en la vida animica de la persona. Se trata de
recurrir a determinadas peliculas para que la
persona pueda identificar cual es la percepcién
que tiene de si misma y de su situacion
existencial.

Dentro del ciclo de Cineterapia que se ha
organizado en el Centro Cultural Casa Grande,
se proyectard El Doctor, pelicula que cuenta la
historia de Jack MacKee, un médico frio y
distante, al que le diagnostican una enfermedad
y pasa a ser un paciente mas de su propio
hospital. Entonces sabrd lo que sienten los
enfermos, tendrd que confiar ciegamente en un
sistema médico que sabe que no es infalible.

(Adaptado de noticia publicada en huelva.es)
http://www.huelvainformacion.es/article/huelva/1360355/ayamont
elincluye/la/cineterapia/su/programa/salud.html



http://www.huelvainformacion.es/article/huelva/1360355/ayamonte/incluye/la/cineterapia/su/programa/salud.html
http://www.huelvainformacion.es/article/huelva/1360355/ayamonte/incluye/la/cineterapia/su/programa/salud.html

56

Ayamonte es una ciudad espafola que

aposto por el uso de la cineterapia por tratarse de

(A)
(B)
(©)
(D)

57

un procedimiento corriente.
un instrumento terapéutico.
un problema para la salud.

un trauma para el presente.

El uso de la cineterapia puede contribuir a

gue la persona

(A)
(B)
(©)
(D)

58
(A)
(B)
©)

(D)

Reflexiones de dos alumnos del

consiga percibirse mejor en el mundo.
organice sesiones de cine con los amigos.
revele nuevos actores y actrices.
adquiera el habito de ir al cine.

La pelicula elegida, El Doctor, tiene por tema la

rebeldia de un paciente ante su diagnéstico.
vida activa y solidaria de un médico de éxito.
relacién entre pacientes y profesionales de la
salud.

magia del cine en el tratamiento de traumas
psicoldgicos.

TEXTO 2

curso de

Habilidades de Comunicacién en Medicina, de la
Facultad de Medicina de Sevilla, sobre la pelicula El
Doctor:

1

La pelicula me ha hecho reflexionar y tener
alun mas claro lo que siempre he pensado
sobre la importancia del buen trato al
paciente... Aunque sea ficciéon, no es nada
totalmente alejado de la realidad: si bien es
verdad que muchos profesionales tienen una
actitud ejemplar, no pocos actlan de forma
inadecuada, sacando a relucir una
prepotencia y una despersonalizacion que
deberia ser incompatible con el ejercicio de la
medicina.

El problema seguramente sea de base, de
educacién, de no tener claro que todos
somos iguales y nadie es superior a nadie. Es
absolutamente reprochable creerse superior
a quien necesita nuestra ayuda y no solo
porque un dia necesitaremos la ayuda de
alguien, si no por principios, por humanidad,
por amor...

http://habilidadescomunicacionmedicina.blogspot.com.br/
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(A)
(B)
©

D)

60

(A)

(B)

©

(D)

La primera reflexion revela que el alumno

tuvo una actitud poco ejemplar, portandose
de manera prepotente e inadecuada.
cuestiond la cineterapia, por contribuir a la
despersonalizacién del paciente.

logr6 comprender aln mas claramente la
importancia de atender de manera humana a
los pacientes.

actué de manera incompatible con lo que se
espera de un médico en el ejercicio de sus
funciones.

La reflexion nimero dos revela que el alumno

considera fundamental en el ejercicio de la
profesion un procedimiento humanitario hacia
el paciente.

cree que el personal sanitario tiene una mejor
educacién que las personas enfermas.
discute el punto de vista de la pelicula,
porque nada de Ilo expuesto en ella
corresponde a la realidad.

confirma la necesidad de asistir a muchas
peliculas para aprender los principios basicos
de su profesion.


http://habilidadescomunicacionmedicina.blogspot.com.br/

Lingua Inglesa

Leia o texto abaixo ¢ responda as questies que o seguem.

Official website of the Paralympic Movement

January 12, 2012
Paralympic Hall of Fame

Welcome 1o the International Paralympic Committee's virtual Paralympic Hall of Fame!

The Paralympic Hall of Fame will ensure that a permanent record and institutional
memory is kept of top Paralympic athletes and coaches of all times, thus honouring the
performers who achieved a high level of success in the Paralympic Games.

In order to be eligible, athletes and coaches must have achieved a very high level of
success at the Paralympic Games. They must also have consistently displayed a spirit of
fair play. and made a positive contribution to the Paralympic Movementi. They must
have ceased their parficipation in Paralympic sporting competition for at least four
years (one Paralympic Games cycle).

The election of new members will always take place to coincide with the Paralympic
Games.

Paralympic Hall of Fame 2012

For the first time since ifs introduction six years ago, the International Paralympic
Committee (IPC) is caling upon members of the public to nominate refired
Paralympians ond coaches to be included into the Paralympic Hall of Fame during the
London 2012 Paralympic Games.

This August there will be five new members - two female athletes, two male athletes
and one coach -elected fo the Paralympic Hall of Fame, all of whom will be chosen by
the IPC Goveming Board from the nominations submitted by National Paralympic
Commiftees, International Sporting Federations.

This time the public can nominate vio ipc.medig@paralympic.org. They should send
their votes by 31 March 2012. We count on your participation, Vote now!

Nomination and Election Procedure: Criteria
All candidates will be nominated and elected based on the following criteria:

Athletic Performance: played record, resulls and abilities in Paralympic Competition,
including number of Paralympic Games and World Championships in which the
nominee participated, as well as total number of medals won.

Fair Play: sportsmanship, contribution to a team/team spirit.

Community Service: activities outside sporting commitments (this is an advantage and
an asset for the nomination, not obligatory).

Adapted from: <hHp.//www. paralympic.org/Athletes/Halloffome> (Acesso : 25 Set. 2012}
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56 O texto,produzido pelo Comité Paralimpico
Internacional, tem como principal objetivo:

(A) incentivar o publico a indicar nomes para o
Paralympic Hall of Fame.

(B) descrever as qualidades fisicas e sociais de
todos os atletas paralimpicos.

(C) sugerir atividades n&o esportivas para o0s
atletas paralimpicos.

(D) convidar os membros do comité para fazer
parte do Hall of Fame.

57 De acordo com o texto, qual é a fungdo
primordial do Paralympic Hall of Fame?

(A) Definir os critérios para a participacdo de
atletas nas Paralimpiadas.

(B) Manter um arquivo com o0s recordes
alcancados nas Paralimpiadas.

(C) Preservar a memodria dos atletas e técnicos
gue se destacaram nas Paralimpiadas.

(D) Prestar uma homenagem aos membros do
Comité Paralimpico Internacional.

58 A respeito da participacdo do publico em
geral na indicacdo dos nomes para o Paralympic
Hall of Fame, marque a afirmacdo FALSA, de
acordo com o texto.

(A) E uma prética a ser realizada por meio da
internet.

(B) E uma pratica iniciada ha seis anos.

(C) E uma prética que deve seguir critérios.

(D) E uma pratica encorajada pelo Comité
Paralimpico.

59  Entre as qualidades indicadas para a inclusédo
de atletas no Paralympic Hall of Fame, qual delas
se refere a aspectos néo relacionados ao esporte?
Marque a opc¢éo correta, retirada do texto.

(A)  Success at the Paralympic Games.
(B) Number of medals won.

(C) Team spirit.

(D) Community service.

60 No terceiro paragrafo do texto, ha varias
afirmagfes que se referem as qualidades dos
candidatos ao Paralympic Hall of Fame.O uso de
“‘must”’ nessas afirmacgdes indica que as qualidades
descritas sdo

(A) Aconselhaveis.
(B) Obrigatérias.
(C) Proibidas.

(D) Sugeridas.
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