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LEIA AS INSTRUGOES ABAIXO ANTES DE INICIAR A PROVA
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Identifique-se na parte inferior da capa deste caderno de questodes.

A prova tera duragcao de 4 (quatro) horas, incluindo o tempo de preenchimento do cartao-
resposta

Utilize caneta esferografica azul ou preta no preenchimento do cartdo-resposta.

O candidato s6 podera retirar-se da sala apds 1 (uma) hora do inicio das provas, seja para ir
embora ou para utilizar os sanitarios.

Este caderno de provas contém 40 (quarenta) questdes de multipla escolha (a,b,c,d).

Cada questao de multipla escolha apresenta uma unica resposta correta.

Verifique se o caderno esta completo e sem imperfeigdes graficas. Se houver algum problema,
comunique imediatamente ao fiscal.

Durante a aplicagao da prova é proibido qualquer tipo de consulta.

© |0 N o] A W DN

Este caderno de provas pode ser usado como rascunho, sendo a corre¢cao da prova feita
unica e exclusivamente pela leitura eletrénica dos cartdes-resposta.
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Assine o cartdo-resposta no local indicado.
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Nao serao computadas questdes nao assinaladas no cartdo-resposta, ou que contenham
mais de uma resposta, emenda ou rasura.
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Ao término da prova, o cartido-resposta devera ser devolvido ao fiscal da prova.
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O caderno de prova podera ser levado somente pelo candidato que se retirar da sala de aplicagao de
provas no decurso da ultima hora da realizacdo das mesmas.
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E obrigatéria a saida simultanea dos 3 (trés) ultimos candidatos, que assinardo a ata de encerramento da
aplicacéo da prova e acompanharao os fiscais a coordenagao para lacre do envelope de cartdes-resposta.
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Nome (em letra de forma) N° do Documento




QUESTOES 01 A 06 - LINGUA PORTUGUESA

Leia o seguinte poema, de autoria de Mario
Quintana, para responder as questoes 1 a 6:

“A nds bastem nossos proprios ais,

Que a ninguém sua cruz é pequenina.
Por pior que seja a situacdo da China,
Os nossos calos doem muito mais...”

01. Assinale a alternativa que expressa a
interpretacao correta desse texto poético.

a) Diante do sofrimento dos outros, os nossos
problemas acabam ficando pequenos.

b) Segundo o poeta, as pessoas devem aprender a
“carregar a cruz” umas das outras.

c) Os homens costumam supervalorizar as suas
préprias dores e sofrimentos.

d) Toda a humanidade se aflige com as mas
condicoes de vida na China.

02. Em relagdo a palavra “ais”, que aparece no
primeiro verso do poema, assinale a alternativa
correta.

a) E uma locucdo adverbial que corresponde a
prazer.

b) No contexto do poema, funciona como verbo.

c) Trata-se de interjeicdo substantivada que indica
dor e tristeza.

d) Nenhuma das alternativas anteriores esta correta.

03. O emprego da palavra “cruz” no segundo verso
da poesia caracteriza uma figura de linguagem.
Que figura de linguagem é essa?

a) Aliteracao.

b) Eufemismo.

c) Metafora.

d) Sinestesia.

04. Releia o primeiro verso do poema: “A nés bastem
nossos proprios ais”. Quais termos exercem, nessa
oracao, as fungdes sintaticas de nucleo do sujeito e
objeto indireto, respectivamente?

a) “Ais” e “a nés”.

b) “Bastem” e “préprios”.

c) “Andés” e “nossos”.

d) “Bastem” e “ais”.

05. O termo “pequenina”’, empregado no poema,
esta flexionado respectivamente, quanto ao seu
género, numero e grau:

a) No feminino, singular e aumentativo.
b) No masculino, plural e aumentativo.
¢) No masculino, plural e diminutivo.

d) No feminino, singular e diminutivo.

06. No ultimo verso do poema, aparece a expressao
“nossos calos”. O pronome empregado nessa
expressao é classificado gramaticalmente como:

a) Demonstrativo.

b) Indefinido.

c) Possessivo.

d) Interrogativo.

QUESTOES 07 A 12 - MATEMATICA

07. Uma loja esta fazendo um sorteio e, para a
distribuicdo dos cupons numerados estabeleceu a
seguinte regra: 1 cupom por cliente e mais 1 cupoma
cada R$50,00 gastos na loja. Se a probabilidade de
Nathalia ganhar fazendo uma compra de R$250,00
€ de 2%, quantos cupons foram distribuidos no
total?

a) 45 cupons.

b) 450 cupons.

c¢) 300 cupons.

d) 120 cupons.

08. A quinta parte de um numero menos 2 € igual a
43. Qual numero é esse?

a) 225.

b) 45.

c) 205.

d) 50.

09. Em uma progressao aritmética, o 1°, 0 4°e o
13° termo formam uma progressdo geométrica.
Sabendo que a razao da progressao aritmética é 2,
qual a razao da progressao geométrica?

a) 4.

b) 3.

c) 2.

d) 1.

10.Doze pessoas trocam apertos de mao entre si.
Apos todos apertarem a mé&o de todos, quantos
apertos de mao foram dados?

a) 132.

b) 66.

C) 144.

d) 72.



11. Qual a area da regiao cinza da figura a seguir,
considerando que a reta pontilhada representa o
didametro da circunferéncia e que o triangulo formado
na parte inferior é isdsceles? (considere m = 3)

a) 100 cm2.
b) 300 cm>.
c) 62,5 cm2.
d) 31,4 cm2.

12. Em uma equacao do segundo grau genérica

a.x?+b.x+c =0 qual fator determina a

quantidade de solugdes da equagao?

a) O discriminante A= b%® — 4. a.c .
b+/A

2.a
c) Se “a” é maior, igual ou menor que zero.

b) A equacdo de Bhaskara y =

“y,”

d) O grau da equagado, como se tem um “x” ao

quadrado, logo a equagao tem duas solugdes.

QUESTOES 13 A 22 - CONHECIMENTOS EM SAUDE PUBLICA

13. Acerca do Sistema Unico de Saude, é correto
afirmar que:

a) O Sistema Unico de Saude é financiado
exclusivamente por meio de recursos da Uniao
Federal.

b) Um dos pilares do Sistema Unico de Satde é a
descentralizagéo politico-administrativa.

c) A centralizacao politico-administrativa configura-
se como importante principio do Sistema Unico de
Saude.

d) A participacdo da comunidade no Sistema Unico
de Saude é facultativa e secundaria.

14. Acerca da municipalizacdo da saude, é
INCORRETO afirmar que:

a) Decorre do principio da descentralizagao politico-
administrativa do Sistema Unico de Saude.

b) Um dos fundamentos da municipalizacao diz
respeito a homogeneidade da realidade social dos
Municipios brasileiros.

c) No nivel municipal, o Sistema Unico de Saude
(SUS), podera organizar-se em distritos de forma
a integrar e articular recursos, técnicas e praticas
voltadas para a cobertura total das agdes de saude.
d) No ambito municipal, os Conselhos de
Secretarias Municipais de Saude (Cosems) sao
reconhecidos como entidades que representam os
entes municipais no ambito estadual, para tratar de
matérias referentes a saude.

15. Assinale, abaixo, a unica alternativa que NAO
indica uma atribuicao especifica do médico, com
base exclusivamente na Politica Nacional de
Atencao Basica, no ambito do Sistema Unico de
Saude.

a) Participar do gerenciamento dos insumos
necessarios para o adequado funcionamento da
UBS.

b) Encaminhar, quando necessario, usuarios a
outros pontos de atencao, respeitando fluxos
locais, mantendo sua responsabilidade pelo
acompanhamento do plano terapéutico do usuario.
c) Realizar consultas clinicas, pequenos
procedimentos cirurgicos, atividades em grupo na
UBS e, quando indicado ou necessario, no domicilio
e/ou nos demais espagos comunitarios.

d) Acompanhar, por meio de visita domiciliar, todas
as familias e individuos sob sua responsabilidade.
As visitas deverdo ser programadas em conjunto
com a equipe, considerando os critérios de risco
e vulnerabilidade de modo que familias com maior
necessidade sejam visitadas mais vezes, mantendo
como referéncia a média de 1 (uma) visita/familia/
més.

16. Sobre o documento “Pactos pela Vida, em
Defesa do SUS e de Gestao”, é correto afirmar que:
a) A saude do idoso é uma das prioridades do Pacto
pela Vida.

b) O controle do cancer de pulmao insere-se como
uma prioridade do Pacto pela Vida.

c)Aatividade fisica regular e a alimentacao saudavel
sao medidas nao prioritarias e ndo integram o Pacto
pela Vida.

d) O controle do cancer de mama é uma das
prioridades do Pacto pela Vida, mas o controle do
cancer de colo do utero nao é.



17. A humanizacdo do Sistema Unico de Saude
consiste em uma politica baseada em uma mudanca
na cultura da atengao dos usuarios e na gestdo dos
processos de trabalho. Assinale, abaixo, a unica
alternativa que NAO indica um principio norteador
da politica de humanizacgao.

a) Estimulo a processos comprometidos com a
producéo de saude e com a produgao de sujeitos.
b) Fortalecimento de trabalho em equipe
multiprofissional, estimulandoatransdisciplinaridade
e a grupalidade.

c) Atuagao centralizada na pessoa do médico e
nas suas necessidades, com vistas a assegurar
melhores condi¢des de trabalho.

d) Valorizacdo da dimensao subjetiva e social em
todas as praticas de atencido e gestdo, de forma
a fortalecer e estimular processos integradores e
promotores de compromissos e responsabilizagao.

18. Sobre a Politica Nacional de Promocao da
Saude (PNPS), é INCORRETO afirmar que:

a) O empoderamento, isto é, o processo de
intervencao que estimula os individuos a adquirirem
o controle das decisbes e das escolhas de modos
de vida, nao constitui principio do PNPS.

b) A solidariedade, a felicidade, a ética, o respeito
as diversidades, a humanizacéo, entre outros, séo
valores fundantes no processo de efetivagao da
PNPS.

c) O PNPS prevé competéncias comuns as esferas
federal, estaduais, do Distrito Federal e municipais.
d) A formacdo e a educacdo permanente dos
gestores e trabalhadores da saude é tema prioritario
da PNPS.

19. A Lei n°® 8.142, de 28 de dezembro de 1990,
“dispde sobre a participacdo da comunidade na
gestdo do Sistema Unico de Saude e sobre as
transferéncias intergovernamentais de recursos
financeiros na area da saude e da outras
providéncias”. Assinale a alternativa que indica uma
instancia colegiada prevista por essa lei.

a) Convencao Nacional da Saude e Federagao da
Saude.

b) Conferéncia de Saude e Conselho de Saude.

¢) Fundo Nacional de Saude e Ministério da Saude.
d) Secretarias Municipais de Saude e Secretarias
Estaduais de Saude.

20. De acordo com a Lei n° 8.080, de 19 de
setembro de 1990, de quem é a competéncia
sobre as condi¢des para a promogao, protecao
e recuperagdo da saude, a organizagdo e O
funcionamento dos servigos correspondentes e da
outras providéncias?

a) Direcdo Estadual do Sistema Unico de Saude.
b) Direcéo Nacional do Sistema Unico de Saude.
c) Direcéo Municipal do Sistema Unico de Saude.
d) Uniao, Estados, Distrito Federal e Municipios, de
forma concorrente.

21. Com base na Lei n° 8.080, de 19 de setembro
de 1990, é INCORRETO afirmar que:

a) O dever do Estado de garantir a saude nao
exclui o das pessoas, da familia, das empresas e
da sociedade.

b) A iniciativa privada ndo podera participar do
Sistema Unico de Saude (SUS), mesmo que em
carater complementar.

c) A identificacdo e divulgacdo dos fatores
condicionantes e determinantes da saude é um dos
objetivos do Sistema Unico de Saude.

d) Os indigenas, grupo minoritario, gozam de
protecdo especial do Sistema Unico de Saude,
concretizada por meio de um Subsistema de
Atencao a Saude Indigena.

22. Sobre o controle social da saude, assinale,
abaixo, a alternativa que descreve corretamente o
Conselho de Saude, previsto na Lei n° 8.142/90.

a) Orgéo permanente e ndo deliberativo, somente
com representantes do governo e de profissionais
de saude.

b) Orgdo permanente e deliberativo, com
representantes do governo, prestadores de servico,
profissionais de saude e usuarios, com atuagao
na formulacdo de estratégias, sem adentrar em
aspectos econdmicos e financeiros.

c) Orgdo com reunides periddicas a cada quatro
anos, com a representagao dos varios segmentos
sociais para avaliar a situagdo de saude e propor
diretrizes para a formulagao de politica de saude.
d) Orgdo permanente e deliberativo, com
representantes do governo, prestadores de servico,
profissionais de saude e usuarios, com atuacao na
formulacao de estratégias e no controle da execugao
da politica de saude na instancia correspondente,
inclusive nos aspectos econdmicos e financeiros.

QUESTOES 23 A 40 - CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

23. Em um caso de hanseniase, o paciente que
requer quimioterapia apresenta uma ou mais das
caracteristicas abaixo, EXCETO:

a) Lesao(des) de pele com alteragcdo de
sensibilidade.

b) Acometimento de nervo(s) com espessamento
neural.

c) Baciloscopia positiva.

d) Manchas hipocromicas disseminadas.



24. Considerando as agbes de controle da
tuberculose (TB) orientadas pelo Ministério da
Saude, deve-se realizar a busca ativa de casos
entre, EXCETO:

a) Pacientes com imagens suspeitas de TB que
chegam ao servi¢o de saude.

b) Toda pessoa, parente ou ndo, que coabita com
um doente de tuberculose.

c) Pessoas que procuram os servicos de saude por
qualquer motivo e apresentam queixas de tosse e
expectoragao por trés semanas ou mais.

d) Trabalhadores em situagdes especiais que
mantém contato proximo com doente com TB
pulmonar bacilifera.

25. Emrelacéo a dengue, sao objetivos da vigilancia
epidemiolégica, EXCETO:

a) Evitar a ocorréncia das infecc¢des pelo virus da
dengue em areas livres de circulagao.

b) Reduzir o risco de transmissao da dengue nas
areas epidémicas.

c) Controlar as epidemias em curso.

d) Reduzir a letalidade de febre hemorragica/
sindrome do choque da dengue, mediante
diagnostico precoce e tratamento oportuno e
adequado.

26. Em relagdo ao tracoma, assinale a alternativa
INCORRETA.

a) Considera-se caso suspeito os individuos que
apresentam histéria de “conjuntivite prolongada”
ou referem sintomatologia ocular de longa duracgéo,
especialmente na faixa etaria de 1 a 10 anos.

b) Os comunicantes de casos confirmados de
tracoma também devem ser considerados casos
suspeitos.

c) E uma doenca de notificagdo compulsodria
nacional.

d) Todos os casos de tracoma inflamatoério devem
ser examinados depois de 3 meses do inicio do
tratamento e revistos a cada 3 meses, para o
controle da cura, por um periodo total de 9 meses.

27. Considerando o acompanhamento do
crescimento e desenvolvimento da crianga, assinale
a alternativa INCORRETA.

a) O teste do reflexo vermelho deve ser realizado
na primeira consulta do recém-nascido na atencao
basica, e repetido aos 4, 6 e 12 meses e na consulta
dos 2 anos de idade.

b) O Ministério da Saude recomenda sete consultas
de rotina no primeiro ano de vida (na 12 semana, no
1° més, 2° més, 4° més, 6° més, 9° més e 12° més),
além de duas consultas no 2° ano de vida (no 18° e
no 24° més), e, a partir do 2° ano de vida, consultas
anuais.

c) Recomenda-se que a primeira consulta
odontolégica do bebé seja feita entre o nascimento
do primeiro dente (geralmente aos 6 meses) e os 12
meses de idade.

d) A partir dos 6 meses de idade do bebé, alguns
alimentos da familia ja podem ser oferecidos a
crianga (arroz, feijdo, carne cozida, legumes) se
estiverem amassados ou desfiados e desde que
nao tenham sido preparados com excesso de
temperos (condimentos).

28. A técnica de amamentacdo estd adequada
quando:

a) O bebé apresenta as bochechas encovadas
durante a sucgdo ou realiza ruidos audiveis da
lingua.

b) Amama da mae estéa esticada/deformada durante
a mamada, ou os mamilos estdo com estrias
vermelhas ou areas esbranquicadas ou achatadas
quando o bebé larga a mama.

c) A mae apresenta dor durante a amamentacéao.
d) As succgdes sao lentas e profundas: o bebé
suga, da uma pausa e suga novamente (sucgao,
degluticao e respiragao).

29. Em relacdo as doengas de pele, assinale a
alternativa INCORRETA.

a) A escabiose é transmissivel durante todo o
periodo de doenca. Sao necessarios, geralmente,
dois ciclos de tratamento, com intervalo de uma
semana. Ocorre através do contato direto com
doentes, roupa de cama do doente, relagdes
sexuais.

b) O estrofulo caracteriza-se por lesdes papulosas
encimadas por vesicula central e lesdes papulo
crostosas, escoriadas, geralmente em areas
expostas. O prurido geralmente é intenso e a
evolugdo da-se em surtos que coincidem com
picada do inseto.

c)Alarva migrans € uma erupcao linear, serpiginosa,
eritematosa, discretamente elevada, e muito
pruriginosa, adquirida pelo contato da pele com
solo contaminado por fezes de animais.

d) Considera-se caso suspeito de leishmaniose o
individuo com presenca de ulcera cutanea dolorosa
com fundo granuloso e bordas infiltradas em
moldura.

30. Em relacéo a prevengao do cancer do colo do
utero, assinale a alternativa correta.

a) O inicio da coleta deve ser aos 25 anos de idade
para todas as mulheres, independente da atividade
sexual.

b) O carcinoma epidermoide, tipo mais incidente e
que acomete o epitélio glandular (representa cerca
de 80% dos casos), e o adenocarcinoma, tipo mais
raro e que acomete o epitélio escamoso.



c) A adocao das vacinas anti-HPV nao elimina a
necessidade da prevencdo secundaria por meio
do rastreamento, pois as mesmas nao oferecem
protecao para 30% dos casos de cancer do colo do
utero causados por outros tipos virais oncogénicos.
d) O método de rastreamento do cancer do colo
do utero e de suas lesbes precursoras € 0 exame
citopatolégico. O intervalo entre os exames deve
ser de dois anos e, apos trés exames negativos,
com intervalo anual.

31.Emrelacdo a ulcera genital, assinale a alternativa
INCORRETA.

a) O tratamento da sifilis primaria deve ser feito com
Penicilina G Benzatina, 4,8 milhdes Ul, via IM, em
dose Unica (2,4 milhdo Ul em cada nadega).

b) Como o diagnédstico laboratorial imediato nao
€ conclusivo e nem sempre esta disponivel,
recomenda-se o tratamento para as duas causas
mais frequentes de Ulcera genital, a sifilis primaria
e 0 cancro mole.

c) No primeiro episédio de herpes genital, o
tratamento deve ser iniciado o mais precocemente
possivel com Aciclovir 400 mg, VO, 8/8 horas por 7
dias.

d) Lesbes com mais de quatro semanas podem
significar quadro croénico compativel com
donovanose, neoplasias ou outras patologias.

32. As hepatites virais tém grande importancia pelo
numero de individuos atingidos e pela possibilidade
de complicagbes das formas agudas e crbnicas.
A distribuicdo das hepatites virais € universal,
sendo que a magnitude dos diferentes tipos difere
de regido para regido. Em relacdo a hepatite A,
assinale a INCORRETA.

a) A principal via de contagio do virus da hepatite A
¢é a fecal-oral, por contato inter- humano ou através
de agua e alimentos contaminados. Menos de 0,1%
dos casos pode evoluir para hepatite fulminante,
sendo que esse percentual aumenta em idades
mais avangadas. Pacientes que ja tiveram hepatite
A apresentam imunidade para esse virus, mas
permanecem susceptiveis as outras hepatites.

b) Os aspectos clinicos que indicam gravidade sao:
vomitos repetidos, febre prolongada, halito hepatico,
hemorragias espontaneas e sinais de encefalopatia
hepatica (sonoléncia e/ou agitacao psicomotora,
“flapping”, torpor e coma).

c) Laboratorialmente pode-se avaliar a gravidade
pelo aumento do tempo de protrombina (TP < 4
segundos em relacao ao controle ou INR < 1.5),
que nao responde ao uso de vitamina K por via
parenteral.

d) De modo geral, o quadro clinico de hepatite A
benigna resolve-se em um periodo inferior a seis
meses (frequentemente inferior a 3 meses).

33. Aperda auditiva induzida pelo ruido, relacionada
ao trabalho, é uma diminuicdo gradual da acuidade
auditiva, decorrente da exposicdo continuada
a niveis elevados de ruido. Algumas de suas
caracteristicas sdo, EXCETO:

a) E sempre neurossensorial por causar dano as
células do 6rgao de CORTI.

b) E reversivel e quase sempre similar
bilateralmente.

c) E passivel de ndo progress&o, uma vez cessada
a exposigao ao ruido intenso.

d) O surgimento de PAIR pode ser potencializado
por exposicdo concomitante a vibracéo, a produtos
quimicos — principalmente os solventes organicos e
pelo uso de medicacgao ototoxica.

34. ADPOC (Doencga Pulmonar Obstrutiva Crénica)
€ uma doenga com repercussdes sistémicas,
prevenivel e tratavel, caracterizada por limitagao
do fluxo aéreo pulmonar, parcialmente reversivel
e geralmente progressiva. Essa limitacdo ¢é
causada por uma associacdo entre doenca de
pequenos brénquios (bronquite crénica obstrutiva)
e destruicdo de parénquima (enfisema). Sao fatores
de risco para DPOC, EXCETO:

a) Deficiéncias genéticas, como de alfa-1 antitripsina.
b) Infeccdes respiratérias recorrentes na infancia.
c) Auséncia de aleitamento materno.

d) Desnutricdo na infancia.

35. De acordo com as normas e diretrizes do
Programa de Saude da Familia (PSF), assinale a
alternativa INCORRETA.

a) Em nivel nacional, o gerenciamento e a
organizagcao da estratégia do PSF compete a
Coordenacgao de Saude da Comunidade - COSAC,
a qual esta subordinada a Secretaria de Assisténcia
a Saude — SAS.

b) Compete as Secretarias Estaduais de Saude
definir, em sua estrutura organizacional, qual setor
tera a responsabilidade de articular a estratégia
de Saude da Familia, cabendo-lhe o papel de
interlocutor com o Ministério da Saude e municipios.
c) E de competéncia do municipio promover a
capacitagao das equipes de saude e implantar o
sistema de informacgbes e avaliacdo da estratégia
de Saude da Familia.

d) Compete as Secretarias Municipais de Saude
integrar os polos de capacitacdao, formacao e
educacao permanente para a equipe do PSF no que
se refere a elaboragao, execugdo, acompanhamento
e avaliagao de seus objetivos e agdes.



36. Considerando as orientacdes para aimplantagcao
de unidade de saude da familia, sdo atribuicoes
especificas do médico, EXCETO:

a) Executar as acoes de assisténcia integral, aliando
a atuacao clinica a de saude coletiva. Assistir as
pessoas em todas as fases e especificidades da
vida: crianga, adolescente, mulher gravida, adulto,
trabalhador, portadores de deficiéncias especificas
e idoso.

b) Executar, no nivel de suas competéncias,
assisténcia basica e agdes de vigilancia
epidemiologica e sanitaria a crianca, ao adolescente,
a mulher gravida, ao adulto, ao trabalhador, ao
portador de deficiéncia fisica e mental e ao idoso.
c) Realizar partos, se as condi¢cbes locais permitirem.
d) Realizar pequenas cirurgias ambulatoriais.

37. Em relagao as diretrizes do Nucleo de Apoio
a Saude da Familia (Nasf), assinale a alternativa
INCORRETA.

a) O Ministério da Saude criou os Nucleos de Apoio
a Saude da Familia (Nasf), mediante a Portaria GM
n°® 154, de 24 de janeiro de 2008, republicada em 4
de margo de 2008.

b) O principal objetivo é o de apoiar a insergcédo da
Estratégia de Saude da Familia na rede de servicos,
além de ampliar a abrangéncia e o escopo das a¢gdes
da Atengao Basica, e aumentar a resolutividade
dela, reforcando os processos de territorializacao e
regionalizacdo em saude.

c) Intervencdes diretas do Nasf frente a
usuarios e familias podem ser realizadas, sem o
encaminhamento das equipes de saude da familia.
Tal atendimento direto e individualizado pelo Nasf
ocorre sempre que necessarias para auxilio no
atendimento da demanda reprimida.

d) O Nasf deve atuar dentro de algumas diretrizes
relativas a Atencdo Primaria a Saude, a saber:
acao interdisciplinar e intersetorial; educacéao
permanente em saude dos profissionais e da
populacéo; desenvolvimento da nogao de territorio;
integralidade, participacdo social, educacao
popular; promoc¢éo da saude e humanizagéo.

38. O Programa Saude na Escola (PSE), instituido
por Decreto Presidencial n® 6.286, de 5 de dezembro
de 2007, resulta do trabalho integrado entre o
Ministério da Saude e o Ministério da Educacao,
na perspectiva de ampliar as agdes especificas de
saude aos alunos da rede publica de ensino. Os
principais objetivos desse Programa s&o:

a) Articular as agbes da rede publica de saude com
as acbes da rede publica de Educacéo Basica, de
forma a ampliar o alcance e o impacto de suas
acbes relativas aos estudantes e suas familias,
otimizando a utilizagdo dos espacgos, equipamentos
e recursos disponiveis.

b) Promover a comunicagdo entre escolas e
unidades de saude, assegurando a troca de
informacdes sobre as condicbes de saude dos
estudantes.

c) Fortalecer o enfrentamento das vulnerabilidades:
sociais, escolares e de saude, que possam
comprometer o pleno desenvolvimento escolar.

d) Contribuir para a construcdo de sistema de
atencao social, com foco na promocgao da cidadania
e nos direitos humanos.

39. O servidor publico estavel, de acordo com a Lei
Organica do Municipio de Coronel Vivida — PR, s6
perdera o cargo:

a) Em virtude de sentencga judicial, ainda que nao
transitada em julgado (com recurso pendente de
julgamento).

b) Mediante processo administrativo sumario, ainda
que nao seja assegurada a ampla defesa.

c) Mediante processo de avaliacdo periddica de
desempenho, na forma de lei complementar,
assegurada ampla defesa.

d) Mediante ato administrativo fundamentado do
superior hierarquico.

40. A Lei Organica do Municipio de Coronel Vivida
- PR estabelece que compete a Camara Municipal
deliberar acerca de diversas matérias. Assinale,
abaixo, a unica alternativa que NAO indica uma
dessas matérias.

a) Criacao, organizacado e supressao de distritos,
observada a legislacéo estadual.

b) Tributos municipais, a fixacdo das tarifas e dos
precos dos servigos publicos.

c) Ordenamento, parcelamento, uso e ocupacgao do
solo urbano.

d) Transporte rodoviario interestadual e internacional
de passageiros.
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