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PROCESSO SELETIVO-HU-2014

Fisioterapeuta - Neuroldgica

Dentre as técnicas de Fisioterapia utilizadas como forma de tratamento em pacientes neurolégicos que desenvolvem alteragdes
do ténus muscular com encurtamento estdo os alongamentos.Sobre os mesmos podemos determinar como sentenga incorreta:
a) O alongamento rapido é aplicado a fim de facilitar a contragdo muscular, e o lento ou mantido, é aplicado para reduzir a
espasticidade.
b) O alongamento rapido € inibidor e atinge seu efeito através da estimulagdo das terminagdes primarias dos fusos musculares.
¢) O alongamento lento é aplicado de forma a néo provocar o reflexo de estiramento, tendo , portanto, efeito inibitério neural.
d) O alongamento lento prolongado deve ser utilizado para manter a amplitude do movimento.
e) Quando as contraturas se instalam tornam-se mais dificeis obter os beneficios duradouros dos alongamentos.

Sobre a Esclerose Lateral Amiotréfica assinale as questbes com verdadeiro ou falso e em seguida escolha a opg&o correta:

I- E uma doencga que acomete os neurdnios motor superior e inferior, responsaveis pelo controle dos movimentos voluntarios.

II- Podemos encontrar atrofias musculares, paresia flacida e diminuigao ou auséncia de reflexos.

Ill- Desencadeia uma paralisia bulbar ndo progressiva

IV- O comportamento tardio da doenga se caracteriza pela dificuldade na realizagdo dos movimentos delicados dos dedos das maos
e fraqueza para segurar objetos.

V- Normalmente a fraqueza muscular distal & seguida por fraqueza muscular proximal

A opcéo correta da sequencia é:

a) F-V-F-V-V. b) V-V-V-F-V. ¢) V-V-V-F-F. d) V-F-V-V-V. e) V-V-F-F-V.

A paralisia cerebral caracteriza-se por um grupo de desordens do desenvolvimento do movimento e da postura por distarbio
ocorrido no sistema nervoso em desenvolvimento. Sobre condutas fisioterapeutica adotadas em portadores de paralisia cerebral é
INCORRETO afirmar:

a) Os alongamentos realizados com frequéncia e com eficacia substituirdo os usos de érteses.

b) E indicado o uso de espuma para evitar adugéo excessiva objetivando a ndo ocorréncia da luxagéo do quadril.
¢) O uso de tadbuas e pranchas de equilibrio é indicado para estimular a retificagéo e as reagdes de equilibrio.

d) Utilizar as mudangas de decubitos para estimular a localizagao espacial e cinética.

e) Utilizar estimulos sensoriais aferentes para ativar, facilitar ou inibir a resposta motora.

Sobre as condutas fisioterapéuticas na esclerose lateral amiotrofica, € INCORRETO afirmar:

a) Devemos comegar 0 mais cedo possivel objetivando reduzir retragdes e perdas de movimentos para o paciente melhorar as
suas AVDs.

b) Devemos provocar estimulos sensitivos independente da normaliza¢éo do ténus visando com isto provocar uma resposta motora.

c) Devemos estimular as reagdes de equilibrio para treinar a estabilidade postural e a marcha.

d) Na fase de comprometimento bulbar a insuficiéncia respiratoria sera estabilizada com uso da ventilagdo n&o invasiva.

e) Na fase de comprometimento bulbar a insuficiéncia respiratéria instalada tem indicagao de ventilagao invasiva.

Sobre Acidente Vascular Cerebral Isquémico € INCORRETO afirmar que:

a) Suas manifestagbes mais frequentes incluem fragueza muscular, espasticidade e padrdes motores atipicos.

b) E comum encontrarmos inicialmente a espasticidade seguida de flacidez e com padrdes sinergéticos anormais.

c) A aterosclerose é um importante fator que contribui para a doenga cerebrovascular.

d) O AVC isquémico pode ocorrer por perfusdo sistémica baixa como resultado de uma insuficiéncia cardiaca.

) A redugéo do fluxo sanguineo cerebral priva o cérebro de glicose e oxigénio que lhe sdo necessarios, prejudica o metabolismo
celular e leva a leséo e morte dos tecidos.

e

A lesdo medular pode ser considerada como completa ou incompleta. A respeito da lesdo incompleta é correto afirmar:

a) A lesao de cauda equina produz uma paralisia do tipo espastica.

) Na lesdo do cone medular ocorrem disfungbes do intestino e da bexiga urinaria com déficits assimétricos variaveis dos membros.
) Na lesdo medular posterior o paciente apresenta ataxia profunda sem perda de propriocepgao.

) Na lesdo medular central as disfungdes do intestino e da bexiga urinaria sdo raras e totais.

e) Na lesdo medular anterior ocorre perda motora completa inferiormente a lesé@o com perda da sensibilidade dolorosa e térmica.

b
c
d
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Fisioterapia Neurologica

Nas polineuropatias podemos considerar como INCORRETO:

a) A sindrome de Guillain Barré o paciente podera evoluir com paralisia dos musculos respiratérios determinando redugdo importante
da capacidade vital.

b) A sindrome de Guillain Barré podera cursar com disfungdo autbnoma em casos graves podendo levar ao 6bito normalmente
provocado pelas arritmias cardiacas.

¢) Na polineuropatia diabética a fraqueza dos musculos intrinsecos do pé produz alteragbes do alinhamento e na distribuicdo de
pressao do pé ao apoiar 0 peso.

d) A abordagem fisioterapéutica devera ser centrada apenas nos casos de problemas que possam ser revertidos.

e) As condutas fisioterapeutica a serem adotadas nas neuropatias agudas s&o a prevengdo de contraturas, controle da dor e
cuidados respiratérios.

Sobre 0 uso de Orteses em pacientes portadores de sequela por polineuropatia € INCORRETO afirmar:

a) Deve ser considerada sempre que houver um padrdo anormal de marcha, principalmente quando houver fraqueza dos flexores
dorsais e/ou dos musculos intrinsecos do pé.

b) Dependendo do apoio do antepé, os flexores longos dos dedos poderéo, a critério do fisioterapeuta, permanecer contraidos por
longo tempo para aumentar a forga dos flexores plantares.

c¢) Caso as deformidades sejam irreversiveis poderemos considerar o uso de palmilhas para permitir maior conforto ao paciente.

d) Os casos de fragueza progressiva constitui uma indicagao para adotarmos remodelagem de uma Ortese.

e) A indicagéo para utilizagdo em maos geralmente se da quando houver paralisia dos musculos intrinsecos do polegar e dos dedos.

Quanto a vulnerabilidade do feto a lesdes do Sistema Nervoso Central durante a gestagdo, € INCORRETO afirmar:

a) As substancias teratogénicas sao particularmente prejudiciais durante as semanas iniciais de gestagao.

b) Os virus, como o da hepatite B e da rubéola tem seus efeitos mais prejudiciais durante a proliferacdo neuronal, isto no primeiro
trimestre da gravidez.

¢) A redugéo do fluxo sanguineo acarreta risco de deterioragéo da irrigacao para o feto, podendo comprometer a matriz germinal e
os ventriculos durante a fase de proliferacdo celular e migragao inicial.

d) Independentemente do estagio de desenvolvimento neural os episédios hipdxicos e isquémicos terdao os mesmos efeitos.

e) O alcoolismo materno pode determinar efeito teratogénico durante a gestacao.

Nos tipos de paralisia cerebral podemos afirmar como INCORRETO:

a) Na paralisia cerebral discinética estao incluidos os pacientes com distonia flutuante e aqueles que tem movimentos coreoatetoides
involuntarios.

b) Na paralisia cerebral hemiplégica é necessaria a intervengdo continua da fisioterapia para evitar limitagées e deformidades.

c) Os pacientes com paralisia cerebral diplégica tem movimentos nas maos e nos membros superiores, adquirem equilibrio para
sentar e ndo apresentam dificuldade para a marcha.

d) Os pacientes portadores de paralisia tetraplégica sdo incapazes de adquirir habilidades de deitar, sentar ou ficar de pé sem
treinamento, instrugdo e acompanhamento.

e) Os portadores de paralisia diplégica tem marcha flexionada, aduzida e tendéncia a deformidade dos pés.

A plasticidade é considerada a base de todo o controle neural, estando os movimentos ligados a estimulagdo continua do
sistema nervoso. Sobre a plasticidade assinale a alternativa correta:

I- As alterag6es plasticas se formam rapidamente.

II- A maior parte dos neurénios maduros que sobrevivem a lesdo em seus axénios reage tentando regenerar um novo axonio.

Ill- Respostas extremamente plastica podem exacerbar uma anormalidade de desenvolvimento.

IV- Além das estruturas encefalicas, a medula espinhal também pode mediar as alteragbes plasticas relevantes para aquisi¢do de
habilidades motoras.

a) |, Il e lll estdo corretas.

b) Apenas | e Il estdo corretas
c) Apenas a IV esta correta.

d) II, Il e IV estéo corretas.

e) Apenas lll e IV estéo corretas.
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Coloque V para verdadeiro e F para falso nas sentegas abaixo e em seguida assinale a alternativa correta.

I- A espasticidade afeta predominantemente musculos gravitacionais.

II- Na espasticidade quanto mais lento o examinador movimentar o membro de um paciente maior serd o aumento do ténus.

IlI- O bloqueio acompanhado por dispersao repentina da resisténcia € denominado clinicamente como fen6meno em canivete.

IV- A espasticidade é uma das caracteristicas principais da sindrome do neurénio motor superior.

V- Na espasticidade o musculo pelo desuso e com atrofia sofre encurtamento com redu¢do no nimero de sarcémeros e redugéo do
conteudo de colageno.

A opgao correta é:

a) F-F-V-F-V
b) F-F-V-V-F
¢) V-V-F-F-V
d) F-V-F-V-F
e) V-F-V-F-V

Qual &rea do encéfalo estd mais diretamente envolvida no controle reflexo do sistema auténomo?

a) hipotalamo. b) cortex cerebral. ¢) medula oblonga. d) cerebelo. e) mesencéfalo.

Sobre o sistema Piramidal assinale a alternativa INCORRETA:

a) Responsavel pela forga muscular.

b) Responsavel pelo movimento voluntario.

¢) Lesdo no ax6nio leva a parestesia.

d) Lesao no ax6nio leva a paralisia.

e) SO ocorre paralisia e parestesia se houver lesdo combinada do corpo e do axdnio neural.

Sobre as caracteristica do AVC que tem origem na artéria cerebral media: Coloque verdadeiro (V) ou falsa (F) e em seguida
escolha a sequencia correta:

() Pode atingir o lobo frontal parietal e temporal.

() Hemiplegia contralateral com predominio braquial.

() Desvio do olhar conjugado mesmo lado da hemiplegia.

() Quando atinge o hemisfério dominante ou esquerdo apresenta afasia.
() Quando atinge o hemisfério ndo dominante causa anosognosia.

A sequéncia correta é:

a) V-V-F-V-V. b) F-F-V-F-V. c) V-V-V-F-F. d) F-F-V-V-V. e) F-V-F-V-V.

Paciente 70 anos apresenta tremores, dismetria e macha ebriosa. Este quadro se refera a uma leséo de:

a) Cerebelo. b) Bulbo. c) Mesencéfalo. d) Ganglios da base. e) Ponte.

No exame neurolégico dos lactentes a avaliagdo dos reflexos se constitui em importante subsidio para o fisioterapeuta. Sobre
estes reflexos podemos determinar como INCORRETA a seguinte questao:

a) O reflexo de Moro desaparece gradualmente durante os quatro primeiros meses de vida.
b) O reflexo de protecao lateral deve sempre estar presente aos 15 meses.

c) O reflexo de marcha desaparece por volta de 5 meses de vida.

d) O reflexo de sucgéo € variavel e inconstante.

) O reflexo fundamental é observado até seis meses de idade.

e
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Associe as colunas e em seguida faga a opgao da sequéncia correta.

O traumatismo cranioencefalico podera evoluir com hipertensdo intracraniana que em sua forma mais grave podera determinar
herniagéo transtetorial com consequentes alteracdes ventilatérias.Relacione a seguir a alteracdo ventilatéria com o respectivo
comprometimento central e em seguida escolha a alternativa correta.

1) Respiracdo de Sheyne StoKes. a) Compresséo talamica.

2) Hiperventilagao Central. b) Compresséao pontinha.

3) Respiragao apnéustica. c) Compressao do mesencéfalo.
4) Respiragao atéaxica de Biot. d) Compresséao do bulbo e ponte.
5) Respiragdo com apnéia. e) Compresséo bulbar.

A sequéncia correta é:

a) 1a-2c-3b-4d-5e. b) 1e-2a-3c-4e-5b. ¢) 1b-2e-3c-4d-5e.
d) 1c-2a-3b-4d-5e. e) 1b-2d-3c-4a-5e.

Séo caracteristica da Esclerose Multipla nos estagios iniciais da doenca, EXCETO:

a) Paresia (mono ou hemiparesia).
b) Déficit sensorial localizado.
¢) Neurite éptica.

d) Ataxia.

e) Sensagao de choque elétrico, exacerbados com os movimentos de rotagéo e flexao lateral da cabeca.

Sobre o segundo neurdnio motor é correto afirmar:

a) Tem seu corpo celular na parte posterior da medula espinhal.

b) Seu axdnio surge na raiz dorsal para seguir com nervo espinhal e fazer sinapse com o muasculo esquelético.
c) Na placa motora usa norepinefrina para canalizar sédio e estimular o muasculo.

d) Responsavel direto pela contragdo muscular, além do efeito tréfico.

e) A morte do neurbnio causa paralisia espastica com atrofia posterior.

Na sindrome de Guillain Barré existe como sinal clinico:

a) Presenca de crise convulsiva.
b) Paralisia flacida e arreflexia.
¢) Tremor essencial.

d) Paralisia supra nuclear progressiva.
e) Hiperreflexia.

O trauma cranioenfalico faz parte das estatisticas de grande niumero de dbitos e ocupagéo de leitos de UTIs culminando com
multiplas complicacdes entre elas esta a hipertensao craniana. Sobre hipertensédo craniana € incorreto afirmar que:

a) O fluxo sanguineo cerebral € proporcional a presséo de perfuséo e inversamente proporcional a resisténcia vascular.
b) E visto pela formula PAM — PIC com gradiente de manutengéo abaixo de 70 mmhg.

c) Cheyne Stoke (hiperpnéia central) e reflexo de Cushing (hipertenséo arterial com bradicardia) .

d) PAM de 100mmHg, PIC de 30mmhg provoca hipofluxo com perda da consciéncia.

e) A herniagéo transtentorial pode levar a compresséo do bulbo e da ponte levando a postura de descelebracéo.

Qual estrutura é responsavel pela manifestagao clinica que determina a ataxia:

a) Trato piramidal. b) Trato corticoespinhal. c) Lemnisco medial.
d) Trato espinotalamico. e) Lemnisco lateral.
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Um paciente deu entrada na Unidade de Terapia Intensiva vitimado por traumatismo cranioencefalico e ao exame apresenta
abertura dos olhos quando estimulado verbalmente, respondendo de forma confusa a perguntas formuladas e quando feito estimulos
sensitivos com agulha flexiona bragos e pernas. Podemos graduar o Glasgow em:

a)7. b) 9. c) 10. d) 13. e) 15.

Na maioria das pessoas o hemisfério direito controla movimentos.

a) Sobretudo do lado direito do corpo.

b) Sobretudo do lado esquerdo do corpo.

¢) Tanto do lado direito quanto do esquerdo do corpo, na mesma proporgao.
d) Somente cabega e pescogo.

e) Membros inferiores e superiores.

Das sentenga abaixo, sobre lesdo raque medular, qual deve ser assinalada como INCORRETA no tocante as condutas de
Fisioterapia?

a) Nas fraturas lombares e toracicas a flexdo do quadril deve ser mantida abaixo de 30°.

b) Os movimentos passivos dos joelhos deve seguir a posi¢éo de Taylor para inibir o tbnus extensor de massa.

c) Na fase de retorno da atividade reflexa a mobilizacdo dos membros deve ser cuidadosa para ndo gerar espasmos e reforgar o
padrao de espasticidade.

d) Os movimentos passivos devem ser mantidos em todas as fases para garantir mobilidade a menos que existam complicagbes
Ccomo espasmos ou rigidez excessiva.

e) Quando o paciente apresenta tdnus muscular de massa em flexdo ou extensdo ndo pode ser colocado em posicdo reflexa
inibitéria para ndo aumentar a tonicidade.

O musculo esquelético possui diversas pequenas estruturas denominadas fusos musculares, capazes de detectar aumento de
tensdo muscular, estimulado por um neurénio cujo corpo celular encontra-se no ganglio espinhal. Esta alga neuronal monossinaptica
ajuda a manter o ténus muscular. Qual reflexo nao corresponde a referéncia textual:

a) Reflexo biciptal. b) Reflexo patelar. c) Reflexo de Babinsk.
d) Reflexo Aquileu. e) Reflexo triciptal.

A intervencéo das condutas fisioterapeuticas de forma precoce em pacientes hemiplégicos, apds acidente vascular encefalico, se
costitui como uma forma eficaz de promover uma melhor recuperagéo do paciente, visando seu retorno as atividades da vida diaria e
ocupacionais. Entre os objetivos da reabilitacdo da fisioterapia na fase aguda podemos citar, EXCETO:

a) Melhora da tolerancia a atividades e posigoes.

b) Aperfeicoamento das condigdes de posigcao ereta e em sustentagdo de peso.
¢) Aumento do risco de comprometimentos secundarios.

d) Aumento da resisténcia, forgca e poténcia.

e) Manutencgéao da mobilidade e integridade articular.

As lesGes nervosas séo classificadas com base no sistema de Seddonou de Suderland, baseando em alteragdes estruturais e
funcionais que ocorrem nos nervos em diferentes graus: E correto afirmar:

a) Na neuroplaxia n&o ocorre a desmielinizagdo segmentar.

b) O potencial de agéo torna-se mais lento apenas no local da leséo.

¢) Na neurotmese ocorre degeneragao Walleriana distalmente a leséo.

d) Na axoniotmese ha perda de continuidade axonal e da cobertura de tecido conjuntivo.
e) Na neuroplaxia ocorre atrofia muscular e perda senséria temporaria.

Aos trés meses de idade, a maioria das criangas normais deve ser capaz de realizar as seguintes tarefas, EXCETO:

a) Movimentar a cabecga para os lados seguindo um objeto.
b) Sorrir ao ser estimulada.

c¢) Quando esta de brugos, levantar a cabeca.

d) Emitir sons com a garganta.

e) Manter a posigao sentada.
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Considerando o contetido da Constituicdo Federal e da lei 8.080 referente a participagao da iniciativa privada no SUS, assinale a
alternativa INCORRETA.

a) As instituigdes privadas poderdo participar de forma complementar do Sistema Unico de Satide, segundo diretrizes deste,
mediante contrato de direito pablico ou convénio, tendo preferéncia as entidades filantropicas e as sem fins lucrativos.

b) E vedada a destinag&o de recursos publicos para auxilios ou subvengdes as instituigdes privadas com fins lucrativos.

¢) E livre a participagdo direta ou indireta de empresas ou capitais estrangeiros na assisténcia a satude no Pais.

d) Os servigos privados de assisténcia a salide caracterizam-se pela atuacéo, por iniciativa propria, de profissionais liberais,
legalmente habilitados, e de pessoas juridicas de direito privado na promogéao, protegao e recuperagao da saude.

e) Na prestacéo de servigos privados de assisténcia a saude, serdo observados os principios éticos e as normas expedidas pelo
o6rgao de diregdo do SUS.

De acordo com o Art. 200 da Constituicdo Federal, compete ao Sistema Unico de Salde, EXCETO:

a) Controlar e fiscalizar procedimentos, produtos e substancias de interesse para a salde e participar da produgéo de
medicamentos, equipamentos, imunobioldgicos, hemoderivados e outros insumos.

b) Executar as agdes de vigilancia sanitaria e epidemiolégica, bem como as de saude do trabalhador.

c¢) Ordenar a formagéo de recursos humanos na area de saude.

d) Incrementar, em sua area de atuagéo, o desenvolvimento cientifico e tecnolégico.

e) Executar a politica do meio ambiente, nela compreendido o manejo dos residuos sélidos.

O Art. 6.° da Lei 8.080, DE 19 DE SETEMBRO DE 1990, define as agdes de vigilancia epidemiolégica, vigilancia sanitaria e
vigilancia em saude do trabalhador como atribuicdo do SUS. Relacione o conceito com a respectiva vigilancia.

() Conjunto de agbes capazes de eliminar, diminuir ou prevenir riscos a salde e de intervir nos problemas sanitarios decorrentes
do meio ambiente, da producao e circulagao de bens e da prestagdo de servigos de interesse da saude, abrangendo o controle
de bens de consumo e da prestagéo de servigos que se relacionam direta ou indiretamente com a saudde.

() Conjunto de agées que proporcionam o conhecimento, a deteccao ou prevencao de qualquer mudanga nos fatores
determinantes e condicionantes de salde individual ou coletiva, com a finalidade de recomendar e adotar as medidas de
prevengao e controle das doengas ou agravos.

() Conjunto de atividades que se destina, através das agdes de vigilancia epidemioldgica e vigilancia sanitaria, a promogéo e
protecédo da saude dos trabalhadores, assim como visa a recuperacao e reabilitagdo da saude dos trabalhadores submetidos
aos riscos e agravos advindos das condi¢des de trabalho.

A- Vigilancia Sanitéria.
B- Vigilancia em Saude do Trabalhador.
C- Vigilancia Epidemiolégica.

Assinale a resposta correta:

a)B,C,D b) B, D, C c)A, B, C d)A,C,B e)C, B, A

Sobre os principios do SUS é correto afirmar:

a) A universalidade diz respeito a capacidade do sistema resolver a totalidade dos problemas de saude dos usuéarios.

b) A equidade representa a igualdade da assisténcia a salde, sem descriminagéo ou privilégios de qualquer espécie.

c) A regionalizacao refere-se a descentralizagéo politico-administrativa, com direcdo Unica em cada esfera de governo.

d) A integralidade é entendida como conjunto articulado e continuo das agdes e servigos preventivos e curativos, individuais e
coletivos, exigidos para cada caso em todos os niveis de complexidade do sistema.

e) O controle social diz respeito a divulgagéo de informagdes quanto ao potencial dos servigos de salde e a sua utilizagédo pelo
usuario.

O Contrato Organizativo da Agédo Publica da Saude- COAP objetiva a organizagao e a integragcdo das agdes e dos servigos de
salide, sob a responsabilidade dos entes federativos em uma Regido de Salde, com a finalidade de garantir a integralidade da
assisténcia aos usuarios, através de acordo de colaboragao entre os entes federativos para a organizagédo da rede interfederativa de
atengdo a salde. Assinale a alternativa que representa o instrumento legal do SUS que instituiu o COAP:

a) Decreto 7.508, de 28 de Junho de 2001.

b) Norma Operacional Basica do SUS/93.

c) Lei 8.080 de 19 de Setembro de 1990.

d) Portaria n® 399/GM de 22 de fevereiro de 2006- Pacto pela Saude.
e) Lei 8.142 de 28 de Dezembro de 1990.
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Considerando a Lei 8.142 de 28 de Dezembro de 1990, que dispde sobre a participagdo popular no SUS, assinale a alternativa
INCORRETA.

a) A Conferéncia de Saude reunir-se-4 a cada quatro anos com a representacdo dos varios segmentos sociais, para avaliar a
situacdo de saude e propor as diretrizes para a formulagéo da politica de saiude nos niveis correspondentes, convocada pelo
Poder Executivo ou, extraordinariamente, pelo Conselho de Saude.

b) O Conselho de Saude, em carater permanente e deliberativo, atua na formulagdo de estratégias e no controle da execucdo da
politica de salde na instancia correspondente, exceto nos aspectos econdmicos e financeiros, cujas decisdes serao prerrogativa
do chefe do poder legalmente constituido em cada esfera do governo.

c) O Conselho Nacional de Secretarios de Salde (Conass) e o Conselho Nacional de Secretarios Municipais de Saude (Conasems)
terdo representacdo no Conselho Nacional de Saude.

d) A representacdo dos usudrios nos Conselhos de Saude e Conferéncias serd paritaria em relagdo ao conjunto dos demais
segmentos.

e) As Conferéncias de Saude e os Conselhos de Saude terdo sua organizagéo e normas de funcionamento definidas em regimento
proprio, aprovadas pelo respectivo conselho.

O Pacto pela vida, instituido pelo Pacto pela Salde apresentado na Portaria N® 399 de 22 de Fevereiro de 2006, representa o
compromisso entre os gestores do SUS em torno de prioridades que apresentam impacto sobre a situagdo de salde da populagdo
brasileira. Qual das alternativas abaixo ndo estava incluida no grupo de prioridades do Pacto em 20067

a)Saude do Idoso. b)Saude Mental. c)Promocgao da Saude.
d)Fortalecimento da atengao basica. e) Controle do Ca de colo de Utero e mama.

Com relagédo as Normas Operacionais Basicas -NOB/91, NOB/93 e NOB/96 e a Norma Operacional da Assisténcia a Saude-
NOAS/2001 é correto afirmar:

a) A NOB /93 propée a transformagao do modelo de atengdo a saude que deve ser centrado na qualidade de vida das pessoas e do
seu meio ambiente, bem como na relagédo da equipe de saude com a comunidade, especialmente com 0s seus nucleos sociais
primarios — a familia.

b) A NOB/91 instituiu novas formas de relagdo dos municipios com as esferas nacional e estadual estabelecendo trés modalidades
de gestdo: Gestao Incipiente, Gestdo Parcial e Gestao Semiplena.

c) A NOAS/2001 teve como objetivo estabelecer o processo de regionalizagdo como estratégia de hierarquizagao dos servigos de
salde e de busca de maior equidade.

d) A NOAS/2001 instituiu uma nova légica de financiamento para a atengdo basica contribuindo para a expansao da Estratégia
Saude da Familia no Brasil.

e) O Plano Diretor de Regionalizagéo e o Plano Diretor de Investimentos séo instrumentos propostos na NOB/96.

As Comissées Intergestores sdo instancias de pactuagao consensual entre os entes federativos para definicdo das regras da
gestado compartilhada do SUS. A Comisséao Intergestores Tripartite — CIT é composta por:

a) Representantes do Conselho Nacional de Secretéarios Estaduais de Saude — CONASS, do Conselho Nacional de Secretarias
Municipais de Saude - CONASEMS e do Ministério da Saude.

b)Secretarios Estaduais e Ministro da saude.

¢) Representantes dos Conselhos Municipais de Saude - CMS, das Secretarias Municipais- SMS e da Secretaria Estadual de Saude
- SES.

d) Representantes do Conselho Estadual de Secretarios Municipais de Salide- COSEMS e da Secretaria Estadual de Salde.

e) Representantes do Conselho Nacional de Secretarios Estaduais de Saude — CONASS, do Conselho Municipal de Satude —CMS e
do Ministério da Saude.

O Decreto 7.508 de 28 de Junho de 2011, que regulamenta a Lei 8.080 de 19 de setembro de 1990, apresenta uma série de
instrumentos para o reordenamento do Sistema Unico de Saude. De acordo com as suas proposi¢des assinale a alternativa
INCORRETA:

a) Para ser instituida, a Regido de Saude deve conter, no minimo, agdes e servigcos de atengao primaria, de urgéncia e emergéncia,
de atencéo psicossocial, de atengdo ambulatorial especializada e hospitalar e de vigilancia em salde.

b) Sao Portas de Entrada as agdes e aos servigos de salde nas Redes de Atengdo a Salde os servigos de atengéo primaria, de atengdo
de urgéncia e emergéncia, de atengéo psicossocial, os servigos especiais de acesso aberto e os Hospitais de Universitarios.

c¢) O acesso universal e igualitario as agbes e aos servigos de saude sera ordenado pela atengdo primaria e deve ser fundado na
avaliagdo da gravidade do risco individual e coletivo e no risco cronolégico.

d) O Mapa da Saude sera utilizado na identificagdo das necessidades de saude e orientarda o planejamento integrado dos entes
federativos, contribuindo para o estabelecimento de metas de saude.

e) A Relagao Nacional de Agdes e Servigos de Saude - RENASES compreende todas as agdes e servigcos que o SUS oferece ao usuario
para atendimento da integralidade da assisténcia a satde.
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