
 
 

 

 
 

 
 

 
 

 

 
 
 
 
 
 
 

INSTRUÇÕES GERAIS 
 

 

 Verifique se este caderno contém trinta questões objetivas e observe se ele apresenta alguma imperfeição.  

      Em caso de dúvida, comunique ao fiscal. 
 As questões desta prova apresentam quatro alternativas, assinaladas com os números 01, 02, 04 e 08, nesta 

sequência. Cada questão terá como resposta a soma dos números correspondentes às alternativas que você 

apontar como corretas. 

 O prazo determinado para resolução desta prova é de TRÊS HORAS, a partir do momento em que for 

completado  o  processo  de  distribuição  dos  cadernos  de  questões,  incluído o tempo para o preenchimento 

do cartão de respostas. 

 Quando você terminar a prova, solicite ao fiscal que apanhe o material de prova na sua carteira e aguarde sua 

liberação pelo fiscal para sair do local de prova.  

Lembre-se de que você só pode deixar o local de prova após as 16h15min. 
 É de inteira responsabilidade do candidato a leitura, a interpretação e a conferência de todas as informações 

constantes no Caderno de Questões e no Cartão de Respostas. 

 É obrigatória a permanência dos três últimos candidatos da sala para a assinatura da ata de encerramento de 

aplicação da prova. 

INSTRUÇÕES SOBRE O CARTÃO DE RESPOSTAS 
 

 CONFIRA os dados seguintes, que devem coincidir com os de sua inscrição: nome do candidato, número de 

inscrição, área. 

 ASSINE apenas no local indicado. 

 PREENCHA os campos ópticos com cuidado, porque não haverá substituição do cartão  

      em caso de erro ou rasura. 
 Siga as instruções quanto ao preenchimento do cartão de respostas. 

 Todas as informações acima constam no Edital de Abertura. 

 

 

Observação: você pode preencher a papeleta abaixo e levá-la. 

ATENÇÃO!  Só a destaque depois de ter entregue o cartão de respostas ao fiscal. 

 
...................................................................................................................... destaque aqui ............................... 
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INSTRUÇÕES QUANTO AO PREENCHIMENTO DO CARTÃO DE RESPOSTAS 

  
1. A prova é elaborada com questões de alternativas múltiplas; 

 

2. Cada questão contém 4 (quatro) alternativas, indicadas com os números 01, 02, 04 e 08; 

    

3. O valor a ser assinalado no cartão de respostas será a soma dos números correspondentes às alternativas 

corretas. Cada questão pode ter uma, duas, três ou quatro alternativas corretas; 

 

4. No local próprio do cartão de respostas, deve ser assinalado o valor numérico do somatório encontrado, 

obrigatoriamente com dois algarismos. Em questões com somatório entre os intervalos 01 e 09, o alga-

rismo zero da casa decimal deve ser preenchido (exemplo: 06); 

 

5. A atribuição de pontos só será feita quando o valor numérico assinalado incluir pelo menos uma alter-

nativa correta e nenhuma alternativa errada. Portanto, a pontuação integral ou parcial de uma ques-

tão só será computada se o somatório apresentado não incluir alternativa(s) errada(s). 

 

Suponha a questão hipotética número 65, representada abaixo. Você identificou duas alternativas corretas 

na questão, a saber: 

 

65 – Enunciado da questão, assinale o que for correto.   CARTÃO DE RESPOSTAS 

01) Alternativa correta. ✔ 

02) Alternativa errada. 

04) Alternativa errada. 

08) Alternativa correta. ✔ 

 

  

A soma das duas alternativas corretas (01 + 08) será igual a 09.  

No Cartão de Respostas, o campo referente à questão 65  

deve ser preenchido da maneira indicada ao lado. 

 

Agora suponha a questão hipotética número 70, representada abaixo. Você identificou três alternativas cor-

retas na questão, a saber: 

 

70 – Enunciado da questão, assinale o que for correto.   CARTÃO DE RESPOSTAS 

01) Alternativa errada. 

02) Alternativa correta. ✔ 

04) Alternativa correta. ✔ 

08) Alternativa correta. ✔ 

 

 

A soma das três alternativas corretas (02 + 04 + 08) será igual a 14.  

No Cartão de Respostas, o campo referente à questão 70  

deve ser preenchido da maneira indicada ao lado. 
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QUESTÕES REFERENTES A POLÍTICAS PÚBLICAS EM 
SAÚDE E MODELOS DE ATENÇÃO À SAÚDE 

 

01– Modelos assistenciais são a forma como a assistência à 

saúde é organizada. Eles podem variar muito ao longo 
do tempo e espaço em que estão inseridos, de acordo 

com as mudanças que ocorrem na sociedade como um 
todo. No Brasil, ao longo da história, devido às 
transformações sociais, históricas e políticas, vários 
modelos assistenciais tiveram ascensão e declínio. 

Sobre esse tema, assinale o que for correto. 
 

01) O modelo sanitarista é essencialmente constituído 

de campanhas de saúde, programas especiais e 
vigilâncias, tendo como principais exemplos de sua 
atividade: vacinação, controle de epidemias e 
erradicação de endemias. 

 

02) O Modelo de Campanhas Sanitárias e Programas 

Especiais consiste em uma combinação entre 
disciplinas biológicas e epidemiológicas, resultando 
em uma atenção voltada para certas doenças e 
riscos ou determinados grupos populacionais. 

 

04) O modelo de atenção gerenciada está 

fundamentado a partir da análise de custo-
benefício e custo-efetividade e na medicina 

baseada em evidências. 
 

08) O modelo hegemônico privilegia as demandas 

espontâneas da população com atendimento 
médico unicamente, privilegiando a medicina 
curativa e estimulando o consumismo médico.  

 

 
1. :  

 
 

 

02– O Médico Oswaldo Cruz teve um importante papel na 

Saúde Pública Brasileira e no desencadeamento da 
Revolta da vacina. Sobre esse assunto, assinale o que 

for correto. 
 

01) A lei que determinava a obrigatoriedade da 

imunização foi revogada em 16 de novembro de 
1904, quando também foi decretado o estado de 
sítio no Rio de Janeiro, porém o Brasil só conseguiu 
erradicar a peste bubônica em 1971. 

 

02) Oswaldo Cruz se formou no Instituto Pasteur, na 

França, e em pouco tempo como Diretor Geral de 
Saúde Pública conseguiu controlar a febre amarela 
na cidade do Rio de Janeiro, por meio da limpeza 
de focos de mosquitos vetores e o isolamento de 
pessoas doentes nos hospitais. 

 

04) A Revolta da Vacina foi um motim popular ocorrido 

entre 10 e 16 de novembro de 1904 na cidade do 
Rio de Janeiro, então capital do Brasil e o estopim 
da rebelião popular foi uma lei que determinava a 

obrigatoriedade de vacinação contra a peste 

bubônica. 
 

08) O médico Oswaldo Cruz ficou encarregado do 

saneamento da cidade do Rio de Janeiro, 
assumindo a Diretoria Geral de Saúde Pública 
(DGSP) com a intenção de enfrentar a febre 
amarela, a varíola e a peste bubônica.  
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03– A Lei no 8.080 de 19 de setembro de 1990 dispõe sobre 

as condições para a promoção, proteção e recuperação 
da saúde, a organização e o funcionamento dos serviços 
correspondentes e dá outras providências. Sobre essa 

lei e suas atualizações, assinale o que for correto. 
 

01) A execução de ações de saúde bucal foi incluída no 

campo de atuação do Sistema Único de Saúde pela 
Lei no 14.572 de 2023, sendo de competência da 
direção nacional do SUS definir as diretrizes e as 
normas para a estruturação física e organizacional 
dos serviços de saúde bucal. 

 

02) A Lei no 14.510 de 2022 alterou a Lei orgânica da 

saúde para autorizar e disciplinar a prática da 
telessaúde em todo o território nacional, que se 
refere a modalidade de prestação de serviços de 
saúde a distância, por meio da utilização das 
tecnologias da informação e da comunicação, que 
envolve, entre outros, a transmissão segura de 
dados e informações de saúde, por meio de textos, 
de sons, de imagens ou outras formas adequadas. 

 

04) O princípio da organização de atendimento público 

específico e especializado para mulheres e vítimas 
de violência doméstica em geral, foi inserido, entre 
os princípios do Sistema Único de Saúde pela Lei no 
13.427 de 2017, garantindo, entre outros, 
atendimento, acompanhamento psicológico e 

cirurgias plásticas reparadoras. 
 

08) O subsistema de atenção à saúde do idoso foi 

incluído na Lei Orgânica da Saúde pela Lei 13.980 
de 2021, o qual prevê ações e serviços de saúde 
voltados para o atendimento dessa população 
específica, em todo território nacional, coletiva ou 
individualmente, tendo em vista suas fragilidades e 
iniquidades.  

 

 
                
 
 

 

04– Os níveis de saúde expressam a organização social e 

econômica do País, tendo a saúde diversos fatores 
determinantes e condicionantes. Sobre esse assunto, 

assinale o que for correto. 
 

01) Políticas de inclusão social que visem melhores 

condições de moradia, trabalho e renda da 
população tem impacto direto na melhoria da sua 
situação de saúde. 

 

02) Políticas sociais relacionadas à atividade física e 

lazer exercem pouca ou nenhuma influência na 
situação de saúde da população, pois os fatores 
individuais e hereditários são mais importantes no 
processo saúde-doença. 

 

04) Políticas públicas de combate à fome e à 

insegurança alimentar são essenciais para garantia 

da promoção e proteção da saúde da população. 
 

08) A lei orgânica da saúde estabelece como sendo 

fatores determinantes e condicionantes da saúde, 
dentre outros, o acesso à cultura, justiça, 
saneamento básico, bens e serviços essenciais e 
igualdade étnico-racial.  
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05– A Política Nacional de Vigilância em Saúde (PNVS) foi 

instituída por meio da Resolução no 588/2018 do 
Conselho Nacional de Saúde. A PNVS é um documento 
norteador do planejamento das ações de vigilância em 
saúde nas três esferas de gestão do SUS, caracterizado 
pela definição das responsabilidades, princípios, 

diretrizes e estratégias dessa vigilância. Sobre esse 

assunto, assinale o que for correto. 
 

01) É responsabilidade da União, e compete ao 

Ministério da Saúde, por intermédio da Secretaria 
de Vigilância em Saúde e da Agência Nacional de 
Vigilância Sanitária (Anvisa) executar as ações de 
vigilância de forma complementar a atuação dos 
Municípios. 

 

02) É responsabilidades dos Municípios, e compete às 

Secretarias de Saúde, promover, fortalecer e 
articular a atuação dos Centros de Informação e 
Assistência Toxicológica no apoio técnico a 
profissionais de saúde e a pessoas expostas ou 
intoxicadas por substâncias químicas e medica-
mentos ou acidentes com animais peçonhentos. 

 

04) PNVS deve contribuir para a integralidade na 

atenção à saúde, o que pressupõe a inserção de 
ações de vigilância em saúde em todas as 
instâncias e pontos da Rede de Atenção à Saúde do 

SUS. 
 

08) Detectar, monitorar e responder às emergências 

em saúde pública, observando o Regulamento 
Sanitário Internacional, e promover estratégias 
para implementação, manutenção e fortalecimento 
das capacidades básicas de vigilância em saúde são 
diretrizes da PNVS.  

 

 
                
 
 

 

06– Assinale o que for correto. São diretrizes da Política 

Nacional de Atenção Hospitalar: 
 

01) Garantia da qualidade da atenção hospitalar e 

segurança do paciente. 
 

02) Continuidade do cuidado por meio da articulação do 

hospital com os demais pontos de atenção da Rede 
de Atenção à Saúde. 

 

04) Modelo de atenção centrado no cuidado ao usuário, 

de forma multiprofissional e interdisciplinar. 
 

08) Financiamento bipartite, articulado entre estados e 

municípios.  
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07– Assinale as alternativas que apresentam diretrizes da 

Rede de Atenção às Urgências. 
 

01) Centralização do atendimento às urgências com 

independência das diversas redes de atenção e 
acesso livre aos serviços de saúde. 

 

02) Ampliação do acesso e acolhimento aos casos 

agudos demandados aos serviços de saúde em 
todos os pontos de atenção, contemplando a 
classificação de risco e intervenção adequada e 
necessária aos diferentes agravos. 

 

04) Garantia de implantação de modelo de atenção de 

caráter multiprofissional, compartilhado por 
trabalho em equipe, instituído por meio de práticas 
clinicas cuidadoras e baseado na gestão de linhas 

de cuidado. 
 

08) Articulação interfederativa entre os diversos 

gestores desenvolvendo atuação solidária, respon-
sável e compartilhada.  

 

 
                
 
 

 

08– A Rede Cegonha consiste numa rede de cuidados que 

visa assegurar à mulher o direito ao planejamento 
reprodutivo e à atenção humanizada à gravidez, ao 
parto e ao puerpério, bem como à criança o direito ao 
nascimento seguro e ao crescimento e ao 
desenvolvimento saudáveis. Sobre ela, assinale o que 

for correto. 
 

01) A Rede Cegonha tem como princípios, entre outros: 

o respeito, a proteção e a realização dos direitos 
humanos; o respeito à diversidade cultural, étnica 
e racial; a promoção da equidade e o enfoque de 
gênero. 

 

02) São diretrizes da Rede Cegonha: garantia do 

acolhimento com avaliação e classificação de risco 
e vulnerabilidade, ampliação do acesso e melhoria 
da qualidade do pré-natal; garantia de vinculação 
da gestante à unidade de referência e ao transporte 
seguro; garantia das boas práticas e segurança na 
atenção ao parto e nascimento; garantia da 
atenção à saúde das crianças de zero a vinte e 
quatro meses com qualidade e resolutividade; 
e garantia de acesso às ações do planejamento 
reprodutivo. 

 

04) São objetivos da Rede Cegonha garantir a 

integralidade do cuidado no pré-natal, na gravidez, 
na perda gestacional, no parto e, no puerpério, bem 
como ao recém-nascido e à criança, com foco na 
resolutividade da atenção primária e da atenção 
ambulatorial especializada e hospitalar; e zerar a 

morbimortalidade materna e infantil. 
 

08) A Rede Cegonha deve ser organizada de maneira a 

possibilitar o provimento contínuo de ações de 
atenção à saúde materna e infantil para a 
população de determinado território, mediante a 
articulação dos distintos pontos de atenção à 
saúde, do sistema de apoio, do sistema logístico e 
da governança da rede de atenção à saúde.  
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09– O Componente Estratégico da Assistência Farmacêutica 

objetiva propiciar acesso a medicamentos aos usuários 
com doenças de perfil endêmico e que tenham impacto 
socioeconômico. Esses medicamentos são gerenciados e 
disponibilizados aos usuários portadores de doenças que 
configuram problemas de saúde pública através de 

Programas Estratégicos, que seguem protocolos e 
normas específicas. Assinale as alternativas que 
apresentam apenas problemas de saúde considerados 
como estratégicos e com cobertura no Componente 

Estratégico da Assistência Farmacêutica. 
 

01) Doença de chagas. 
 

02) Artrite reumatoide. 
 

04) Tuberculose. 
 

08) Hanseníase.  
 

 
                
 
 

 

10– Donabedian, na década de 1960, propôs um modelo de 

avaliação composto por estrutura-processo-resultado.  
Em relação à avaliação de serviços de saúde proposto 

por Donabedian, assinale o que for correto. 
 

01) Qualidade pode ser medida como o ponto em que 

o cuidado prestado atinge o equilíbrio mais 
favorável entre os riscos e benefícios. 

 

02) Estrutura correspondem aos insumos, recursos 

físicos, instalações, equipamentos, mão de obra, 
manuais de normas/rotinas e procedimentos. 

 

04) Resultado corresponde às execuções de ações 

mediante o uso de protocolos assistenciais, 

procedimentos, regras, padrões. 
 

08) Processo corresponde a avaliação do êxito dos 

objetivos do cuidado em saúde e satisfação do 
usuário ou da população.  
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QUESTÕES ESPECÍFICAS 
 

11– No Brasil, a febre maculosa brasileira causada por 

Rickettsia rickettsii é a riquetsiose mais prevalente e 
reconhecida. Sobre os casos humanos dessa doença, 

assinale o que for correto. 
 

01) As evidências clínicas, microbiológicas e 

epidemiológicas estabelecem que a doxiciclina é o 
antimicrobiano de escolha para terapêutica de 
todos os casos suspeitos de infecção pela Rickettsia 
rickettsii e de outras riquetsioses, 
independentemente da faixa etária e da gravidade 
da doença. 

 

02) A partir da suspeita de febre maculosa, a 

terapêutica com antibióticos deve ser iniciada 
imediatamente, não se devendo esperar a 
confirmação laboratorial do caso. 

 

04) Recomenda-se a antibioticoterapia profilática para 

indivíduos assintomáticos que tenham sido 
recentemente picados por carrapatos, para evitar o 

desenvolvimento de formas graves da doença. 
 

08) A presença de exantema máculo-papular é um sinal 

clínico patognômonico da infecção por Rickettsia 
rickettsii sendo utilizada como um critério para 
confirmação do caso.  

 

 
                
 
 

 

12– De acordo com a Resolução no 93/2022 da Secretaria 

Estadual de Saúde do Paraná, a esporotricose humana e 
animal é considerada como doença de interesse estadual 
e de notificação compulsória nos serviços de saúde 
públicos e privados em todo o território estadual. Nesse 
contexto a Nota Técnica Conjunta no 6/2023 
(DAV/CVIA/DVVZI e CEMEPAR) dispõe sobre as ações de 
vigilância e controle da Esporotricose Animal no estado 
do Paraná. Sobre esse assunto, assinale o que for 

correto. 
 

01) Todo caso confirmado ou suspeito de esporotricose 

em gatos, atendido por médico veterinário, de 
estabelecimento público ou privado, ou por 

qualquer outra pessoa que tenha conhecimento da 
doença, deverá ser notificado compulsoriamente à 
Secretaria Municipal de Saúde. 

 

02) Considera-se como caso suspeito cães ou gatos que 

apresentam lesões de pele nodulares e ulceradas, 
com ou sem deformidades nasais, com exsudação 
serossanguinolenta, presentes principalmente na 
face e nos membros, com ou sem febre, apatia, 
caquexia, hiporexia, anorexia e linfonodomegalia 
generalizada. 

 

04) Considera-se como caso confirmado por critério 

clínico-epidemiológico cães ou gatos provenientes 
de área endêmica ou de local com ocorrência de 
surto, e que apresentem quadro clínico compatível 

com esporotricose. 
 

08) Para confirmação laboratorial de casos suspeitos 

pode se utilizar o exame micológico direto, 
histopatológico, cultura, biologia molecular e 
sorologia. Sendo que o método adotado para o 
diagnóstico em saúde pública, no Paraná, é a 
sorologia.  
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13– Você é médico veterinário e trabalha em uma clínica de 

pequenos animais da região. A tutora de um paciente 
seu foi mordida por um cão de rua que desapareceu logo 
após o ocorrido. Logo depois, ela entra em contato com 
a clínica para obter mais informações a respeito das 
medidas a serem tomadas. Nesse contexto, assinale o 

que for correto em relação à conduta em situações de 

exposições ao vírus da raiva. 
 

01) É importante orientar essa tutora e os demais 

clientes da clínica para que mantenham em dia o 
esquema de profilaxia pré-exposição antirrábica, 
uma vez que tutores de cães e gatos tem risco 
permanente de exposição ao vírus rábico. 

 

02) Caso tenha sido um ferimento profundo e extenso 

na cabeça e nas mãos a recomendação é que a 
tutora procure uma unidade básica de saúde para 
iniciar imediatamente o esquema profilático com 
soro e 4 doses de vacina antirrábica. 

 

04) Caso tenha sido um ferimento superficial, pouco 

extenso, único, em tronco e membros a 
recomendação é que a tutora procure uma unidade 
básica de saúde para iniciar imediatamente o 
esquema profilático com soro e 4 doses de vacina 

antirrábica. 
 

08) É imprescindível realizar a limpeza do ferimento 

com água corrente abundante e sabão, ou outro 

detergente, pois isso diminui, comprovadamente, o 
risco de infecção.  
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14– A Febre amarela é uma doença infecciosa febril aguda 

de importância epidemiológica devido à gravidade 
clínica, elevada letalidade e potencial de disseminação e 
impacto. A respeito dessa doença, assinale o que for 

correto. 
 

01) Nos casos não confirmados, deve-se administrar a 

vacina de febre amarela logo após a alta do 
paciente. 

 

02) Além da notificação pela via mais rápida, também 

se recomenda o registro no Sistema de Informação 
de Saúde Silvestre (SISS-Geo) para a notificação 
de epizootias em Primatas Não Humanos. 

 

04) A vacinação contra febre amarela é a medida mais 

importante e eficaz para prevenção e controle da 
doença. Os anticorpos protetores aparecem entre o 
sétimo e o décimo dia após a aplicação da vacina, 
razão pela qual a vacinação deve ocorrer ao menos 
dez dias antes de se ingressar em área de risco da 

doença. 
 

08) A partir de 2020, o Ministério da Saúde ampliou, 

por meio de plano de vacinação gradativa, a 
vacinação contra febre amarela para todo o 
território nacional, sendo que, em pessoas de 5 a 
59 anos de idade deve-se administrar uma dose, 
válida para toda vida.  

 

 
                
 
 

 

15– A Resolução no 1275/2019 do Conselho Federal de 

Medicina Veterinária conceitua e estabelece condições 
para o funcionamento de Estabelecimentos Médico-
Veterinários de atendimento a animais de estimação de 
pequeno porte e dá outras providências. A respeito 

dessa Resolução, assinale o que for correto. 
 

01) Hospitais veterinários, clínicas veterinárias e 

consultórios veterinários podem comercializar 
produtos para uso animal, bem como prestar 
serviços de estética para animais, sem necessidade 
de acesso independente. 

 

02) Clínicas veterinárias são estabelecimentos 

destinados ao atendimento de animais para 
consultas, tratamentos clínico-ambulatoriais, 
exames diagnósticos, cirurgias e internações, com 
atendimento ao público em período integral (24 
horas), sob a responsabilidade técnica, supervisão 
e a presença permanente de médico-veterinário. 

 

04) Não é permitida a utilização de sedativos e 

tranquilizantes, combinados ou não com 
anestésicos locais, para contenção e realização de 
procedimentos ambulatoriais em estabelecimentos 

classificados como consultórios veterinários. 
 

08) Todos os estabelecimentos médicos-veterinários 

elencados nesta Resolução devem cumprir as 
normas de boas práticas e dispor do Plano de 
Gerenciamento de Resíduos de Serviço de Saúde 
(PGRSS).  
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16– O Regulamento Técnico do Programa Nacional de 

Controle e Erradicação de Brucelose e Tuberculose 
Animal - PNCEBT instituído pela Instrução Normativa no 
2, de 10 de janeiro de 2001 e revisado através da 
Instrução Normativa no 10, de 03/03/2017, tem por 
objetivo reduzir a prevalência e a incidência dessas 

doenças, visando a erradicação. Sobre esse tema, 

assinale o que for correto. 
 

01) É obrigatória a vacinação contra a brucelose e 

marcação, utilizando-se ferro candente ou 
nitrogênio líquido, no lado esquerdo da cara, de 
todas as fêmeas bovina e bubalina, de três a oito 
meses de idade. 

 

02) Os testes diagnósticos para brucelose devem ser 

realizados em fêmeas com idade igual ou superior 
a 24 meses, quando vacinadas com a B19; e em 
fêmeas não vacinadas ou vacinadas com a RB51, 
devem ser testadas com idade igual ou superior a 
8 meses de idade; não havendo necessidade de 
realizar o diagnóstico em machos. 

 

04) Para obter a certificação de estabelecimento de 

criação livre, é necessária a realização de dois 
testes de rebanho negativos consecutivos para 
brucelose ou para tuberculose com intervalo de 6 a 

12 meses. 
 

08) Os animais reagentes positivos para brucelose ou 

para tuberculose deverão ser marcados, pelo 
médico veterinário responsável pelo exame, a ferro 
candente ou nitrogênio líquido, no lado direito da 
cara, isolados do rebanho, afastados da produção 
leiteira e abatidos no prazo máximo de trinta dias 
após o diagnóstico, em estabelecimento sob serviço 
de inspeção oficial.  
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17– A Lei Estadual no 17.422 de 18/12/2012 dispõe sobre o 

controle ético da população de cães e gatos no Estado 
do Paraná. A respeito dessa Lei, assinale o que for 

correto. 
 

01) As empresas que comercializam ou que venham a 

intermediar as adoções de cães e gatos, no âmbito 
do Estado do Paraná, deverão exigir no ato da 
compra ou da adoção, o preenchimento de termo 
de responsabilidade pela pessoa que se 
responsabilizará pelo animal. 

 

02) Para efeito desta Lei considera-se animal 

comunitário, aquele que estabelece com a 
comunidade em que vive laços de dependência e de 
manutenção, ainda que não possua responsável 
único e definido. 

 

04) Os animais recolhidos pelo órgão responsável pela 

gestão de populações de cães e gatos, 
encaminhados para canis públicos e/ou 
estabelecimentos oficiais congêneres, 
permanecerão por sete dias úteis à disposição de 
seus responsáveis, oportunidade em que serão 
obrigatoriamente esterilizados, desde que sejam 

comprovadas boas condições de saúde. 
 

08) A eutanásia somente será permitida nos casos em 

que seja necessária para alívio do próprio animal 
que se encontre gravemente enfermo, em situação 

tida como irreversível.  
 

 
                
 
 

 

18– A Resolução do Conselho Federal de Medicina Veterinária 

no 962 de 27 de agosto de 2010 normatiza os 
procedimentos de contracepção de cães e gatos em 
Programas de educação em saúde, guarda responsável 
e esterilização cirúrgica com a finalidade de controle 
populacional. A respeito dessa Resolução e suas 

atualizações, assinale o que for correto. 
 

01) É obrigatória a homologação de Anotação de 

Responsabilidade Técnica (ART) junto ao CRMV da 
respectiva jurisdição do Médico Veterinário 
responsável pelos Procedimentos de Contracepção 

de Cães e Gatos em Programas. 
 

02) O Responsável Técnico é obrigado a encaminhar ao 

CRMV de sua jurisdição relatório sobre cada 
Programa realizado, contendo, no mínimo, 
informações do proprietário e dados de 
identificação e condições do animal atendido. 

 

04) Todo Programa deve contemplar o projeto 

elaborado pelo Responsável Técnico, a ser 
apresentado ao CRMV da jurisdição com 
antecedência mínima de 60 (sessenta) dias do 

início da execução. 
 

08) Os procedimentos de contracepção em cães e gatos 

também poderão ser realizados em ambiente 
aberto de tamanho compatível com o número e 
fluxo de animais a serem atendidos por fase do 
procedimento, de acordo com a Resolução CFMV no 
1015, de 9 de novembro de 2012.  
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19– A Resolução do Conselho Federal de Medicina Veterinária 

no 1236, de 26 de outubro de 2018 define e caracteriza 
crueldade, abuso e maus-tratos contra animais 
vertebrados, dispõe sobre a conduta de médicos 
veterinários e zootecnistas e dá outras providências. A 

respeito dessa Resolução, assinale o que for correto. 
 

01) O médico veterinário deve registrar a constatação 

ou suspeita de crueldade, abuso ou maus-tratos no 
prontuário médico, parecer ou relatório e manter 
essas informações arquivadas no estabelecimento 
médico-veterinário por 5 anos. 

 

02) Técnicas e procedimentos necessários ao manejo, 

comumente adotados em sistemas produtivos, 
assim como técnicas e procedimentos adotados em 
práticas esportivas e de experimentação (ensino e 
pesquisa), desde que observadas as prescrições 
legais atinentes ao bem-estar animal, serão 
toleradas enquanto forem legalmente permitidos. 

 

04) O médico veterinário e o zootecnista têm o dever 

de orientar os tutores ou proprietários de animais 
sobre condutas que implicam em maus-tratos, 
abusos e crueldade e suas consequências, bem 
como sobre sua responsabilidade quanto ao bem-

estar dos animais e suas necessidades. 
 

08) A eutanásia, o abate e a de populac ̧ão para fins de 

controle sanitário, especialmente de animais 

sinantrópicos, não são considerados maus-tratos, 
desde que seguidas as normas e recomendações 
técnicas vigentes para as referidas práticas.  
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20– Um pesquisador delineou um estudo para avaliar a 

relação entre a tabagismo e a ocorrência de doença 
pulmonar. Para tanto, foram formados dois grupos, 
sendo um grupo composto por pessoas expostas ao 
tabagismo (fumantes) monitoradas nos últimos 48 
meses e um grupo controle, formado por pessoas não 

expostas ao tabagismo (não fumantes) no mesmo 
período. Ao final do estudo, dos 100 pacientes expostos, 
50 tiveram diagnóstico de alguma patologia pulmonar 
no período avaliado, enquanto no grupo controle, 
formado por 250 pessoas, 10 tiveram diagnóstico de 
alguma patologia pulmonar no período avaliado. 

Assinale o que for correto a respeito do estudo descrito. 
 

01) Trata-se de um estudo epidemiológico de coorte. 
 

02) Trata-se de um estudo epidemiológico de caso-

controle. 
 

04) Nesse estudo, o risco de uma pessoa ter o 

diagnóstico de alguma patologia pulmonar no 
período avaliado tendo sido exposta ao tabagismo 
foi 12,5 vezes maior do que se ela não tivesse sido 

exposta ao tabagismo. 
 

08) Nesse estudo, o risco de uma pessoa ter o 

diagnóstico de alguma patologia pulmonar no 
período avaliado tendo sido exposta ao tabagismo 
foi 24 vezes maior do que se ela não tivesse sido 
exposta ao tabagismo.  

 

 
                
 
 

 

21– O Decreto no 9.013 de 29 de março de 2017 e suas 

atualizações dispõe sobre a inspeção industrial e 
sanitária de produtos de origem animal. Nesse contexto, 
assinale o que for correto a respeito das normas para 

inspeção ante mortem dos animais destinados ao abate. 
 

01) Por ocasião do recebimento e do desembarque dos 

animais, o estabelecimento deve verificar os 
documentos de trânsito previstos em normas 
específicas, com vistas a assegurar a procedência 
dos animais, sendo vedado o abate de animais 
desacompanhados de documentos de trânsito. 

 

02) O estabelecimento é obrigado a adotar medidas 

para evitar maus tratos aos animais e aplicar ações 
que visem à proteção e ao bem-estar animal, desde 
o embarque na origem até o momento do abate. 

 

04) As carcaças de animais que tenham morte acidental 

nas dependências do estabelecimento devem ser 

condenadas no exame post mortem. 
 

08) É obrigatória a realização do exame ante mortem 

dos animais destinados ao abate por servidor 
competente do Serviço de Inspeção Federal, 
compreendendo a avaliação documental, do 
comportamento e do aspecto do animal e dos 
sintomas de doenças de interesse para as áreas de 
saúde animal e de saúde pública.  
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22– A detecção de surtos exige a adoção de medidas de 

controle oportunas para o seu controle e prevenção da 
ocorrência de novos casos.  A maior parte dos surtos é 
de etiologia infecciosa e transmissível e muitas vezes 
representam razões para a realização de investigação 

sistemática. Nesse contexto, assinale o que for correto. 
 

01) Surto ou evento inusitado em saúde pública se 

refere a uma situação em que há aumento acima 
do esperado na ocorrência de casos de evento ou 
doença em uma área ou entre um grupo específico 
de pessoas, em determinado período. Para doenças 

raras, um único caso pode representar um surto. 
 

02) Em algumas ocasiões, o excesso de casos pode não 

representar um surto, mas uma mudança no 
sistema de vigilância, na sensibilidade ou na 
definição de caso empregada, ou uma melhoria dos 
procedimentos de diagnóstico, ou até mesmo um 
erro de interpretação desse diagnóstico. Por isso, 
uma das primeiras etapas da investigação é 
determinar a ocorrência do surto. 

 

04) A definição de caso é uma importante tarefa da 

investigação e consiste em definir um conjunto de 
critérios científicos que permitam incluir quais 
pessoas têm ou tiveram a doença ou evento que 
será investigado naquele período e lugar, bem 
como excluir aquelas que não estariam 
relacionadas ao surto. Uma definição de caso inclui 
geralmente quatro componentes: informação 
clínica (e laboratorial) sobre a doença; 
características das pessoas afetadas; informação 
sobre o local ou região de ocorrência e 

determinação do período em que ocorreu o surto. 
 

08) A curva epidêmica é uma representação gráfica que 

contém o número de casos de acordo com a data 
do início dos sintomas e permite ao investigador 
uma visualização simples da magnitude do surto e 
de sua tendência no tempo, permitindo ao 
investigador se situar em que período do surto a 
investigação foi desencadeada e assim tentar 
projetar o curso do surto para o futuro.  
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23– A Resolução no 1.138 de 16 de dezembro de 2016 

aprova o Código de Ética do Médico Veterinário. Sobre 

esse assunto, assinale o que for correto. 
 

01) O médico veterinário não deve oferecer nem 

permitir que seus serviços profissionais sejam 
oferecidos como prêmio de qualquer natureza. 

 

02) É facultado ao médico veterinário desviar para 

clínica particular cliente que tenha sido atendido em 
função assistencial ou em caráter gratuito, com a 
finalidade de prestar um atendimento de melhor 
qualidade ao paciente. 

 

04) É facultado ao médico veterinário veicular em 

meios de comunicação de massa e em redes sociais 
os preços e as formas de pagamento de seus 

serviços. 
 

08) É vedado ao médico veterinário indicar 

estabelecimento para compra e/ou manipulação do 
medicamento prescrito.  

 

 
                
 
 

 

24– O capítulo V do Decreto no 9.013 de 29 de março de 

2017 aborda os padrões de identidade e qualidade de 
leite e derivados lácteos. Sobre esse assunto, assinale o 

que for correto. 
 

01) Creme de leite é o produto lácteo rico em gordura 

retirada do leite por meio de processo tecnológico 
específico, que se apresenta na forma de emulsão 
de gordura em água. 

 

02) Manteiga é o produto lácteo gorduroso obtido 

exclusivamente pela bateção e malaxagem, com ou 
sem modificação biológica do creme de leite, por 
meio de processo tecnológico específico. 

 

04) Leites fermentados são produtos lácteos ou 

produtos lácteos compostos obtidos por meio da 
coagulação e da diminuição do pH do leite ou do 
leite reconstituído por meio da fermentação láctea, 
mediante ação de cultivos de microrganismos 
específicos, com adição ou não de outros produtos 

lácteos ou de substâncias alimentícias. 
 

08) Soro de leite é o produto lácteo resultante da 

batedura do creme pasteurizado durante o 
processo de fabricação da manteiga, podendo ser 
apresentado na forma líquida, concentrada ou em 
pó.  
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25– Um estudo foi desenvolvido para avaliar a relação entre 

o consumo de carne mal passada e ocorrência de 
toxoplasmose. Para tanto, 500 pessoas foram 
selecionadas aleatoriamente e submetidas ao exame 
laboratorial para o diagnóstico dessa zoonose. Na 
ocasião da coleta de amostra, foi aplicado um 

questionário epidemiológico. Das 40 pessoas com 
sorologia positiva, 29 relataram ter o hábito de consumir 
carne crua ou mal passada, enquanto que no grupo 
controle, formado por 460 pessoas com sorologia 
negativa, 51 relataram ter o hábito de consumir carne 
crua ou mal passada. A respeito desse estudo, assinale 

o que for correto. 
 

01) Trata-se de um estudo epidemiológico transversal. 
 

02) Pessoas que relataram ter o hábito de consumir 

carne crua ou mal passada tiveram 21,14 vezes 
mais chance de ter sorologia positiva para 
toxoplasmose. 

 

04) Trata-se de um estudo epidemiológico de caso-

controle. 
 

08) A prevalência de toxoplasmose na população 

estudada foi de 21,14%.  
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26– Os indicadores de saúde são medidas síntese que 

contêm informação relevante sobre determinados 
atributos e dimensões do estado de saúde, bem como 
do desempenho do sistema de saúde. Vistos em 
conjunto, devem refletir a situação sanitária de uma 
população e servir para a vigilância das condições de 

saúde. A respeito desse assunto, assinale o que for 

correto. 
 

01) A taxa de natalidade se refere ao número de 

nascidos vivos, por mil habitantes, na população 
residente em determinado espaço geográfico, no 
ano considerado. Em geral, taxas elevadas estão 
associadas a condições socioeconômicas precárias 
e a aspectos culturais da população. 

 

02) A taxa de mortalidade infantil se refere ao número 

de óbitos de menores de um ano de idade, por mil 
nascidos vivos, na população residente em 
determinado espaço geográfico, no ano 
considerado. Reflete, de maneira geral, as 
condições de desenvolvimento socioeconômico e 
infraestrutura ambiental, bem como o acesso e a 

qualidade dos recursos disponíveis para atenção à 
saúde materna e da população infantil. 

 

04) A taxa de mortalidade neonatal precoce se refere 

ao número de óbitos de 0 a 6 dias de vida 
completos, por mil nascidos vivos, na população 
residente em determinado espaço geográfico, no 
ano considerado.  Reflete, de maneira geral, as 
condições socioeconômicas e de saúde da mãe, 
bem como a inadequada assistência pré-natal, ao 

parto e ao recém-nascido. 
 

08) A proporção de idosos na população é o percentual 

de pessoas com 60 e mais anos de idade, na 
população total residente em determinado espaço 
geográfico, no ano considerado. Reflete o ritmo de 
envelhecimento da população. O crescimento da 
população de idosos está associado à redução das 
taxas de fecundidade e de natalidade e ao aumento 
da esperança de vida.  
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27– A respeito do Núcleo Ampliado de Saúde da Família e 

Atenção Básica, assinale o que for correto. 
 

01) O NASF-AB deve estabelecer seu processo de 

trabalho a partir de problemas, demandas e 
necessidades de saúde de pessoas e grupos sociais 
em seus territórios, bem como a partir de 
dificuldades dos profissionais de todos os tipos de 
equipes que atuam na Atenção Básica em suas 
análises e manejos. 

 

02) Poderão compor os NASF-AB as ocupações do 

Código Brasileiro de Ocupações - CBO: Advogado, 
Assistente Social; Profissional/Professor de 
Educação Física; Economista; Farmacêutico; 
Fisioterapeuta; Fonoaudiólogo; Veterinário; 
Pedagogo; Profissional com formação em arte e 
educação (arte educador). 

 

04) A definição das categorias profissionais que 

compõem o NASF-AB é determinada pela Portaria 
no 2.436, de 21 de setembro de 2017, que aprova 
a Política Nacional de Atenção Básica, devendo ser 

respeitada pelos gestores locais. 
 

08) Compete especificamente à Equipe do NASF-AB 

participar do planejamento conjunto com as 
equipes que atuam na Atenção Básica à que estão 
vinculadas, podendo realizar discussão de casos, 
construção conjunta de projetos terapêuticos e 

discussão do processo de trabalho das equipes.  
 

 
                
 
 

 

28– A Resolução no 216, de 15 de setembro de 2004 dispõe 

sobre o Regulamento Técnico de Boas Práticas para 
Serviços de Alimentação. Sobre assunto, assinale o que 

for correto. 
 

01) Durante a preparação dos alimentos, devem ser 

adotadas medidas a fim de minimizar o risco de 
contaminação cruzada. Deve-se evitar o contato 
direto ou indireto entre alimentos crus, 
semipreparados e prontos para o consumo. 
Portanto, deve haver funcionários específicos para 
manipulação de alimentos crus e funcionários 

específicos para manipulação de alimentos 
preparados. 

 

02) O descongelamento deve ser efetuado em 

condições de refrigeração à temperatura inferior a 
5ºC (cinco graus Celsius) ou em forno de 
microondas quando o alimento for submetido 
imediatamente à cocção. 

 

04) Após serem submetidos à cocção, os alimentos 

preparados devem ser mantidos em condições de 
tempo e de temperatura que não favoreçam a 

multiplicação microbiana. Para conservação a 
quente, os alimentos devem ser submetidos à 
temperatura superior a 60ºC por, no máximo, 6 

horas. 
 

08) Antissepsia é a operação que visa a redução de 

microrganismos presentes na pele em níveis 
seguros, durante a lavagem das mãos com 
sabonete antisséptico ou por uso de agente 
antisséptico após a lavagem e secagem das mãos.  
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29– De acordo com a RDC no 222 de 2018, todo serviço 

gerador deve dispor de um Plano de Gerenciamento de 
Resíduos de Serviço de Saúde (PGRSS), observando as 
regulamentações federais, estaduais, municipais ou do 
Distrito Federal. A respeito desse tema, assinale o que 

for correto. 
 

01) O gerador de RSS deve descrever os procedimentos 

relacionados ao gerenciamento dos RSS quanto à 
geração, à segregação, ao acondicionamento, à 
identificação, à coleta, ao armazenamento, ao 
transporte, ao tratamento e à disposição final 
ambientalmente adequada. 

 

02) O gerador de RSS deve descrever as ações a serem 

adotadas em situações de emergência e acidentes 
decorrentes do gerenciamento dos RSS. 

 

04) O gerador de RSS deve descrever as medidas 

preventivas e corretivas de controle integrado de 
vetores e pragas urbanas, incluindo a tecnologia 

utilizada e a periodicidade de sua implantação. 
 

08) O PGRSS deve ser monitorado e mantido atualizado 

anualmente conforme periodicidade definida pela 
RDC nº 222 de 2018, bem como ser mantido em 
sigilo dos pacientes ou do público em geral.  
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30– A RDC no 275, de 21 de outubro de 2002 dispõe sobre o 

Regulamento Técnico de Procedimentos Operacionais 
Padronizados (POPs) aplicados aos Estabelecimentos 
Produtores/Industrializadores de Alimentos. Sobre essa 

Resolução, assinale o que for correto. 
 

01) Os POPs referentes ao controle integrado de 

vetores e pragas urbanas devem contemplar as 
medidas preventivas e corretivas destinadas a 
impedir a atração, o abrigo, o acesso e ou a 
proliferação de vetores e pragas urbanas, não 
sendo permitido o controle químico para não haver 
contaminação da matéria prima e do alimento 
preparado. 

 

02) Os estabelecimentos produtores/industriali-

zadores de alimentos devem desenvolver, 
implementar e manter POPs para o Programa de 
recolhimento de alimentos, que se refere aos 
procedimentos que permitem efetivo recolhimento 
e apropriado destino final de lote de alimentos 
exposto à comercialização com suspeita ou 
constatação de causar dano à saúde. 

 

04) A frequência das operações e nome, cargo e ou 

função dos responsáveis por sua execução devem 
estar especificados Manual de Boas Práticas de 
Fabricação do estabelecimento, devendo os 
funcionários passarem por capacitação semestral 

para execução dos POPs. 
 

08) Os POPs podem ser apresentados como anexo do 

Manual de Boas Práticas de Fabricação do 
estabelecimento, devendo estar acessíveis aos 
responsáveis pela execução das operações e às 
autoridades sanitárias.  
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