
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

Prezado(a) Participante, 

Para assegurar a tranquilidade no ambiente de prova, a eficiência da fiscalização e a 
segurança no processo de avaliação, lembramos a indispensável obediência aos itens do Edital e 
aos que seguem: 
 
01. Deixe sobre a carteira APENAS caneta transparente e documento de identidade. Os demais 

pertences devem ser colocados embaixo da carteira, em saco entregue para tal fim. Os celulares 
devem ser desligados, antes de guardados. O candidato que for apanhado portando celular será 
automaticamente eliminado do certame. 

02.  Anote o seu número de inscrição e o número da sala, na capa deste Caderno de Prova. 

03. Antes de iniciar a resolução das 20 (vinte) questões, verifique se o Caderno está completo. 
Qualquer reclamação de defeito no Caderno deverá ser feita nos primeiros 30 (trinta) minutos após 
o início da prova. 

04. Ao receber a Folha de Respostas, confira os dados do cabeçalho. Havendo necessidade de 
correção de algum dado, chame o fiscal. Não use corretivo nem rasure a Folha de Respostas. 

05. A prova tem duração de 2 (duas) horas e o tempo mínimo de permanência em sala  de prova é de 
1 (uma) hora. 

06. É terminantemente proibida a cópia do gabarito. 

07. A Folha de Respostas do participante será disponibilizada em sua área privativa, na data estabelecida 
no Anexo III, conforme previsto no subitem 11.20 do Edital. 

08. Ao terminar a prova, não esqueça de assinar a Ata de Aplicação e a Folha de Respostas, no 
campo destinado à assinatura, e de entregar o Caderno de Prova e a Folha de Respostas ao fiscal 
de sala. 

 
Atenção! Os três últimos participantes só poderão deixar a sala simultaneamente e após a assinatura da 

Ata de Aplicação. 

Boa prova! 

 

Fortaleza, 19 de março de 2024. 

PSU-RESMULTI/CE – 2024.2 
Edital Nº 03/2024 

MEDICINA VETERINÁRIA  
 

 

 

 

 

Inscrição Sala 
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 Políticas Públicas de Saúde 

 5 questões 
 

 

01. A Política Nacional de Humanização (PNH), criada em 2003, surgiu com o intuito de qualificar a saúde pública 

brasileira através da efetivação dos princípios e diretrizes do Sistema Único de Saúde (SUS) nas práticas de 

atenção e gestão da saúde, e tem como princípios a transversalidade, a indissociabilidade entre atenção e gestão, 

e o protagonismo, corresponsabilidade e autonomia dos sujeitos e coletivos. Como base nessa concepção, qual 

alternativa abaixo indica a implementação da PNH na Rede de Atenção Psicossocial (RAPS)?   

A) Institucionalizar articula-se com humanizar, almejando produzir mudanças nos âmbitos epistemológico, 

teórico e de ação cotidiana. 

B) O sistema reconhece o usuário como legítimo cidadão de direitos, valoriza os diferentes sujeitos implicados 

no processo de produção da saúde. 

C) A PNH busca se impor como força de resistência ao atual projeto hegemônico de sociedade que aprova 

capacidade inventiva e autônoma do usuário da RAPS. 

D) A PNH busca prescrever um modo certo de se fazer saúde aos usuários da RAPS, por considerar tais atos 

relacionados a uma discursividade moral e normatizante. 

 

02. Em 21 de setembro de 2017, foi aprovada a Política Nacional de Atenção Básica (PNAB), por meio da Portaria 

Nº 2.436, do Ministério da Saúde, que estabelece a revisão de diretrizes para a organização da Atenção Básica 

no âmbito do Sistema Único de Saúde (SUS) e que tem na Estratégia Saúde da Família o modelo prioritário 

para expansão e consolidação da Atenção Básica. Para o fortalecimento da atenção primária o Ministério da 

Saúde vem instituindo novas portarias que aprimoram a Política Nacional de Atenção Básica. Em relação a 

PNAB e as portarias de fortalecimento da Atenção Básica, assinale a opção correta.   

A) A Portaria GM/MS Nº 3.054, de 8 de janeiro de 2024 credencia os municípios e Distrito Federal a fazerem 

jus a transferência dos incentivos financeiros federais de custeio referentes às equipes Saúde da Família - 

eSF, no âmbito da Atenção Primária à Saúde - APS, com periodicidade da transferência mensal, caso não 

exista nenhuma irregularidade que motive a suspensão. 

B) Em 2019, o MS instituiu a equipe de APS, que se diferencia da equipe de ESF em sua composição, tornando 

a obrigatoriedade restrita a enfermeiros, com carga horária de 20h semanais para cobrir população adscrita 

na modalidade I e II. 

C) Conforme Art.7º da Portaria Nº 2.436/2017, apoiar a articulação de instituições, em parceria com as Secretarias 

de Saúde Municipais, Estaduais e do Distrito Federal, para formação e garantia de educação permanente e 

continuada para os profissionais de saúde da Atenção Básica, de acordo com as necessidades locais é uma 

das responsabilidades comuns a todas as esferas de governo.  

D) Segundo § 3º da Portaria de consolidação Nº 1, de 2 de junho de 2021, que consolida as normas sobre Atenção 

Primária à Saúde, é vedada a acumulação de carga horária superior a 40 horas semanais ao profissional 

cadastrado em equipes ou serviços da APS, sob pena de suspensão da transferência do incentivo financeiro. 

 

03. As Políticas Públicas de Saúde são conjuntos de programas, diretrizes, estratégias e ações formuladas pelo 

Governo para organizar e aprimorar o Sistema Único de Saúde, que tem como objetivo garantir acesso 

universal, equitativo e integral aos serviços de saúde. Em 18 de outubro de 2023, foi instituída uma nova 

política de saúde, a Portaria GM/MS Nº 1.604, que institui Política Nacional de Atenção Especializada em 

Saúde (PNAES), no âmbito do Sistema Único de Saúde. Sobre Política Nacional de Atenção Especializada em 

Saúde (PNAES), assinale a alternativa correta.   

A) A estruturação da Atenção Especializada em saúde no SUS se dará em quatro dimensões: I. sistêmica; 

II. organizacional; III. Profissional; e IV. governamental. 

B) Devem ser incentivados fluxos e processos burocráticos com carência de informações sobre o usuário, de 

modo a permitir a adequada avaliação e tomada de decisão clínica no processo de regulação do acesso. 

C) Os serviços de atenção especializada em saúde no âmbito do SUS deverão ser ofertados de forma 

descentralizada, integrada aos demais pontos de atenção da RAS e articulada a outras políticas de saúde e 

políticas intersetoriais. 

D) É uma diretriz na PNAES: promoção de um modelo de atenção centrado nas necessidades de saúde das 

pessoas e no cuidado ao usuário, que engaje a pessoa na produção de seu cuidado e favoreça o 

compartilhamento de decisões e a atuação interprofissional, interdisciplinar e integrada das diferentes 

equipes e serviços. 
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04. As Redes de Atenção à Saúde (RAS) são arranjos organizativos de ações e serviços de saúde, de diferentes 

densidades tecnológicas, que integradas por meio de sistemas de apoio técnico, logístico e de gestão, buscam 

garantir a integralidade do cuidado. Dentre as redes temáticas de atenção à saúde, a Rede de Atenção à Saúde 

Materna e Infantil - Rede Cegonha destaca-se como uma estratégia do Ministério da Saúde que visa implementar 

uma rede de cuidados para assegurar às mulheres o direito ao planejamento familiar e a atenção humanizada à 

gravidez, ao parto e ao puerpério, bem como assegurar às crianças o direito ao nascimento seguro e ao 

crescimento e desenvolvimento saudáveis. Considerando princípios, objetivos, diretrizes e componentes da 

Rede Cegonha, é correto afirmar:   

A) A Rede Cegonha organiza-se a partir de três (3) componentes, quais sejam: (1) Pré-Natal; (2) Parto e 

Nascimento; (3) Puerpério e Atenção Integral à Saúde da Criança. 

B) O respeito, a proteção e a realização dos direitos humanos, a diversidade cultural, étnica e racial; a promoção da 

equidade e o enfoque de gênero são diretrizes seguidas pela rede cegonha. 

C) A rede cegonha segue como princípio a garantia do acolhimento com avaliação e classificação de risco e 

vulnerabilidade, ampliação do acesso e melhoria da qualidade do pré-natal, bem como a garantia de 

vinculação da gestante à unidade de referência e ao transporte seguro e das boas práticas e segurança na 

atenção ao parto e nascimento. 

D) A rede cegonha tem como objetivos fomentar a implementação de novo modelo de atenção à saúde da 

mulher e à saúde da criança com foco na atenção ao parto, ao nascimento, ao crescimento e ao 

desenvolvimento da criança de zero aos vinte e quatro meses; organizar a Rede de Atenção à Saúde Materna 

e Infantil para que esta garanta acesso, acolhimento e resolutividade; e reduzir a mortalidade materna e 

infantil com ênfase no componente neonatal. 

 
05. A Estratégia de Saúde Digital para o Brasil, para 2028 (ESD28), procura sistematizar e consolidar o trabalho 

realizado ao longo da última década. Assinale uma prioridade para o plano de ação de saúde digital no período 

de 2020-2028.   

A) Identificar iniciativas nacionais e fortalecer as colaborações existentes. 

B) Estabelecer o plano de comunicação sistemática e permanente, incluindo os mecanismos, os canais e os 

conteúdos com os atores privados. 

C) Permitir que a Rede Nacional de Dados em Saúde potencialize o trabalho colaborativo em todos os setores 

da saúde para que tecnologias, conceitos, padrões, modelos de serviços, políticas e regulações sejam postos 

em prática. 

D) Garantir que a ESD28 seja desenvolvida sob a liderança das Secretarias Estaduais de Saúde mas que, ao 

mesmo tempo, seja capaz de incorporar a contribuição ativa dos atores externos que participem das 

plataformas de colaboração. 
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 Conhecimentos Específicos 

 15 questões 

 

 

06. A profilaxia da raiva humana é feita mediante o uso de vacinas de cultivo celular e de soro, quando os 

indivíduos são expostos ao vírus rábico por meio de mordedura, lambedura de mucosa ou arranhadura, provocada 

por animais transmissores da raiva. Marque a alternativa que traz informações corretas sobre o esquema para 

tratamento profilático antirrábico humano.   

A) Ferimentos na cabeça, face, pescoço, mão, polpa digital e/ou planta do pé são considerados acidentes leves. 

B) Ferimentos superficiais, pouco extensos, geralmente únicos, em tronco e membros (exceto mãos, polpas 

digitais e planta dos pés) são considerados acidentes leves. 

C) Em casos de acidentes por quirópteros e animais silvestres, independente da profundidade da lesão, a 

conduta recomendada é a observação do animal e cinco doses de vacina antirrábica. 

D) O soro antirrábico pré-exposição é indicado para pessoas que estejam permanentemente em risco de infecção 

pelo vírus rábico, tais como médicos veterinários, biólogos, profissionais e auxiliares de laboratório. 

 

07. A análise dos acidentes por animais potencialmente transmissores da raiva possibilita a avaliação e o 

aprimoramento dos serviços de assistência e de vigilância epidemiológica, fornecendo subsídios para indicação 

segura e correta do tratamento profilático e direcionamento das ações preventivas e de controle, tanto 

individuais como coletivas. Um homem de 36 anos de idade dormia em sua residência quando foi mordido por 

um morcego hematófago, no dedo do pé. Qual é a indicação correta de profilaxia da raiva humana neste caso?   

A) Apenas soro antirrábico. 

B) Soro e vacina antirrábica nos dias 0, 3, 7 e 14. 

C) Vacina antirrábica nos dias 0, 3, 7, 14 e 28. 

D) Observação do animal e duas doses de vacina antirrábica nos dias 0 e 3. 

 

08. Araneísmo equivale ao envenenamento causado pela inoculação de toxinas por intermédio do aparelho inoculador 

(quelíceras) de aranhas, podendo determinar alterações locais e sistêmicas. Sobre o assunto, assinale a alternativa 

correta.   

A) Loxosceles, Phoneutria e Latrodectus são aranhas de interesse médico no Brasil. 

B) Loxosceles, Phoneutria e Lycosidae são aranhas de interesse médico no Brasil. 

C) O diagnóstico é apenas laboratorial, necessário para confirmação do tipo de veneno circulante. 

D) As aranhas do gênero Loxosceles (aranha-marrom) são as mais agressivas e picam, em especial, quando 

comprimidas contra os pés. 

 

09. Os acidentes escorpiônicos são importantes em virtude da grande frequência com que ocorrem e da sua potencial 

gravidade, principalmente em crianças picadas pelo Tityus serrulatus. Sobre o assunto, assinale a alternativa 

correta.   

A) O Tityus serrulatus possui tronco amarelo-escuro, pedipalpos e patas pretas. 

B) O tratamento específico consiste na administração de analgésico e soro antiofídico. 

C) O encontro de sinais e sintomas não é considerado na hipótese diagnóstica de escorpionismo. 

D) Os acidentes são classificados como leves quando apresentam apenas dor no local da picada e, às vezes, 

parestesias. 

 

10. A notificação compulsória é feita na situação em que a norma legal obriga aos profissionais de saúde e pessoas 

da comunidade a comunicar à autoridade sanitária a ocorrência de doença, ou de agravo, que está sob vigilância 

epidemiológica. Em relação às doenças de notificação compulsória, qual a opção correta?   

A) As Secretarias Estaduais de Saúde estabelecem a Lista Nacional de Notificação Compulsória de doenças, 

agravos e eventos de saúde pública nos serviços de saúde públicos e privados em todo o território nacional. 

B) A ocorrência de suspeita ou confirmação de eventos de saúde pública, doenças e agravos listados na Portaria 

Nº 1.061, de 18 de maio de 2020, são de comunicação opcional à autoridade de saúde. 

C) A notificação compulsória imediata deve ser realizada pelo profissional de saúde ou responsável pelo 

serviço assistencial que prestar o primeiro atendimento ao paciente, em até 24 (vinte e quatro) horas desse 

atendimento, pelo meio mais rápido disponível. 

D) Não é facultado aos estados e municípios incluir outros problemas de saúde importantes em sua região. 
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11. A vigilância epidemiológica tem contribuído de forma consistente para a obtenção de respostas a perguntas e 

indagações relacionadas a diversos problemas de saúde, como por exemplo, às doenças cardíacas, às 

neoplasias, à tuberculose, a diabetes e as traumas. Quantificar ou medir a frequência com que os problemas de 

saúde ocorrem em populações humanas é um dos objetivos da Epidemiologia, principal ciência da vigilância 

epidemiológica. Sendo assim, qual conceito epidemiológico fundamental expressa o número de casos existentes 

de uma doença em um dado momento?   

A) Incidência. 

B) Sobrevida. 

C) Prevalência. 

D) Taxa de mortalidade. 

 

12. A epidemiologia pode ser considerada como o estudo da distribuição da saúde/doença e de seus determinantes 

nas populações. Trata-se de uma abordagem populacional e coletiva. Qual assertiva a seguir caracteriza 

corretamente a epidemiologia descritiva?   

A) Pessoa, lugar e tempo representam o tripé da epidemiologia descritiva. 

B) Com a epidemiologia descritiva é possível detectar os fatores de risco. 

C) No estudo descritivo, há intervenção do pesquisador. 

D) Estudo de coorte é um exemplo de estudo descritivo. 

 

13. Em epidemiologia, é fundamental o conhecimento das circunstâncias que modelam o processo saúde-doença na 

população. A capacidade de levantar pistas conducentes a estudos causais dá à abordagem descritiva 

significados especiais que transcendem sua simples capacidade de descrever o fenômeno. Quanto aos estudos 

epidemiológicos analíticos, qual é a assertiva correta?   

A) Descritivo, ecológico, experimental e seccional são estudos analíticos. 

B) Podem ser classificados como observacionais e intervencionais (experimentais). 

C) Transversal, descritivo, caso-controle, ecológico são exemplos de estudos analíticos. 

D) O delineamento do estudo de caso-controle parte do fator de interesse/exposição e, então, é seguido por 

determinado tempo até o desfecho de interesse/doença. 

 

14. A epidemiologia é o estudo da distribuição, frequência e determinantes das enfermidades nas populações. Seu 

objetivo principal é compreender como as doenças se propagam, quem está em maior risco e quais fatores 

contribuem para sua aparição e propagação. Qual dos seguintes estudos epidemiológicos é geralmente usado 

para avaliar a associação entre exposição a um fator de risco e o desenvolvimento de uma doença?   

A) Estudo de coorte. 

B) Estudo descritivo. 

C) Estudo transversal. 

D) Estudo de caso-controle. 

 

15. Os acidentes ofídicos têm importância médica em virtude de sua grande frequência e gravidade. Apesar da 

importância do diagnóstico clínico, que orienta a conduta na grande maioria dos acidentes, o animal causador 

deve, na medida do possível, ser encaminhado para identificação por técnico treinado. Quais características 

descrevem os acidentes por serpentes do gênero Bothrops?   

A) São conhecidas popularmente por cascaveis. 

B) As serpentes do gênero Bothrops têm hábitos predominantemente diurnos. 

C) Lesões locais, como edema, bolhas e necrose, são comuns nos acidentes botrópicos. 

D) Manifestações sistêmicas como hipotensão arterial ou hemorragias intensas definem o caso como moderado. 

 

16. A Leishmaniose Visceral (LV) é uma doença tropical negligenciada, causada por protozoários parasitas do 

gênero Leishmania. O Brasil é um dos seis países onde ocorrem mais de 90% dos casos da doença. 

Considerando-se a transmissão e as ações de controle da LV, qual opção a seguir está correta?   

A) Os marsupiais são os principais reservatórios urbanos. 

B) No Brasil, a forma de transmissão é de pessoa a pessoa. 

C) A Leishmaniose Visceral Humana não é de notificação compulsória. 

D) A transmissão ocorre pela picada dos vetores infectados pela Leishmania (L.) infantum. 
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17. A Leishmaniose Visceral é uma doença causada pelo protozoário do gênero Leishmania e é transmitida aos 

cães e outros mamíferos por meio da picada do mosquito flebótomo. Assinale a alternativa que descreve o 

quadro clínico comum, dessa doença, em cães.   

A) Aumento da temperatura retal. 

B) Aumento da frequência cardíaca. 

C) Lesões cutâneas avermelhadas na pele. 

D) Perda de apetite, emagrecimento e aumento do volume abdominal. 

 

18. De 2007 a 2021, foram notificados 36.497 casos de Febre Maculosa no Brasil, dos quais 6,9% (2.545) foram 

confirmados e 32,8% destes (834) evoluíram para óbito. Qual é o agente etiológico da Febre Maculosa, e qual é 

o vetor responsável pela transmissão em cães e humanos?   

A) Rickettsia rickettsii; carrapato do gênero Amblyomma. 

B) Leptospira interrogans; carrapato do gênero Ixodes. 

C) Ehrlichia canis; mosquito Aedes aegypti. 

D) Borrelia burgdorferi; pulgas. 

 

19. A febre maculosa é uma doença infecciosa, febril aguda e de gravidade variável. Ela pode variar desde as 

formas clínicas leves e atípicas até formas graves, com elevada taxa de letalidade. Sobre a febre maculosa, 

marque a alternativa que descreve corretamente o agente causador, a forma de transmissão, os sintomas e as 

medidas preventivas.   

A) Borrelia burgdorferi; Transmitida por mosquitos; Lesões na pele, artrite, fadiga; Evitar contato com áreas 

arborizadas. 

B) Plasmodium falciparum; Transmitida por água contaminada; Calafrios, febre, anemia; Vacinação e tratamento 

com antimaláricos. 

C) Rickettsia rickettsii; Transmitida pela picada de carrapatos; Febre, dor de cabeça, erupção cutânea; Uso de 

repelentes e roupas protetoras. 

D) Staphylococcus aureus; Transmitida por contato direto com fluidos corporais; Infecção localizada, febre; 

Higiene pessoal e isolamento de pacientes. 

 

20. Os Sistemas de Informação em Saúde instrumentalizam e apoiam a gestão do Sistema Único de Saúde (SUS) 

em todas as esferas, nos processos de planejamento, programação, regulação, controle, avaliação e auditoria. 

Em qual Sistema de Informação em Saúde são definidos o fluxo, a periodicidade e os instrumentos utilizados 

para a realização da notificação de doenças/ agravos?   

A) SIAB 

B) SINAN 

C) SINASC 

D) SISVAN 

  


