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PROCESSO SELETIVO DE RESIDÊNCIA MULTIPROFISSIONAL E 

UNIPROFISSIONAL 2024 – HOSPITAL EVANGÉLICO CACHOEIRO DE 

ITAPEMIRIM - EDITAL Nº 02/2024 
 

401 – ENFERMAGEM | 402 – FISIOTERAPIA  

403 – PSICOLOGIA | 404 – ODONTOLOGIA 
 
 

ORIENTAÇÕES 

1. Prezado(a) candidato(a), favor conferir se o caderno recebido corresponde a ÁREA | ESPECIALIDADE para 

a qual você está concorrendo. Em caso de dúvida, dirija-se ao fiscal antes do início desta prova. 

2. Este Caderno de Prova, contém 20 (vinte) questões objetivas, com 4(quatro) alternativas cada uma, sempre na 

sequência A, B, C, D, das quais somente uma deve ser assinalada, sem repetição ou falha. Confira-o e, em caso 

de qualquer problema, informe IMEDIATAMENTE ao fiscal. 

3. Após a conferência, ASSINE conforme documento oficial apresentado e MARQUE seu tipo de prova, no 

espaço próprio da Folha de Respostas, com caneta esferográfica de tinta azul ou preta, fabricada em material 

transparente.  

4. A duração da prova será de 1h30 (uma hora e trinta minutos), inclusos, nesse tempo, a distribuição da prova, 

a leitura das instruções e o preenchimento da Folha de Respostas, sendo responsabilidade do candidato observar 

os horários estabelecidos. 

5. Período de Sigilo – Não será permitido ao candidato se ausentar em definitivo da sala de provas antes de 

decorrida 01 (uma) hora do início das provas. 

6. Os candidatos não poderão se ausentar da sala ou do local de provas para utilização dos banheiros ou beber 

água, antes de decorrida 01 (uma) hora do início ou 15 (quinze) minutos antes do término. 

7. Somente será permitido ao candidato retirar-se definitivamente da sala de prova mediante a entrega obrigatória 

de sua Folha de Respostas e do Caderno de Prova, devidamente preenchida e assinada, ao Fiscal. 

8. Ao término do prazo estabelecido para a prova, os 03(três) últimos candidatos deverão permanecer na sala até 

que o último candidato termine sua prova, devendo todos assinar a Ata de Sala, atestando a idoneidade da 

fiscalização das provas e somente poderão deixar o local de provas, juntos, não sendo possível nem mesmo a 

utilização do banheiro e bebedouro. 

9. Os candidatos NÃO PODERÃO levar consigo o Caderno de Prova. 

10. O gabarito estará disponível no endereço eletrônico novo.ibgpconcursos.com.br no dia 16/02/2024 a partir das 

20h. 

A Comissão Examinadora do IBGP Concursos lhe deseja uma boa prova! 
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LÍNGUA PORTUGUESA 

Instrução: Leia o texto 1 para responder as questões de 01 a 04. 

TEXTO 1 

A digitalização da saúde 

A necessidade de digitalização da saúde é uma realidade acelerada pela pandemia de Covid-19. Com a pressão exercida 

pela emergência sanitária, o uso da Telemedicina foi impulsionado e se consolidou como uma importante ferramenta para 

a garantia do acesso à saúde. Contudo, a ampliação do uso de tecnologias na área da saúde jogou luz sobre outras 

necessidades e desafios do setor. Num ano em que a Lei Geral de Proteção de Dados (LGPD) se confronta com a 

regulamentação da Telemedicina, a governança de dados clínicos se tornou um assunto ainda mais sensível. Garantir a 

transferência e o acesso às informações de forma segura é crítico para o ponto de vista do usuário, mas também para os 

gestores em saúde que dependem dos dados epidemiológicos atualizados e em tempo real para permitirem a equidade na 

distribuição de recursos, na saúde pública e na saúde suplementar, trazendo sustentabilidade para o setor. 

Soma-se a isso a necessidade de ampliar a utilização de prontuários eletrônicos do paciente para a realização dos registros 

de saúde. A informatização dos serviços de saúde, que já vinha acontecendo ao longo da última década, ficou mais 

acelerada, porém os entendimentos do registro seguro têm imposto aos serviços uma adequação de sistemas que é 

desafiadora — especialmente para fazer com que os diferentes sistemas de registro contenham as informações necessárias 

e as guarde com segurança. Se por um lado a maré de desafios é grande, por outro, o mar de possibilidades também é vasto. 

No campo do oceano azul da saúde, a chegada da rede de dados móveis 5G com maior estabilidade e menor período de 

latência permite pensar o quanto as estratégias utilizadas até aqui podem se capilarizar mais e permitir o acesso de 

profissionais de saúde em tempo real a pacientes nas mais diversas condições clínicas, cirúrgicas, de urgência e emergência. 

O que faz com que a entrada dos usuários nos seus serviços de saúde possa ser cada vez mais assertiva. 

Um outro grande potencializador disso é a ‘internet das coisas’, permitindo a coleta de dados de saúde a todo instante, com 

um entendimento cada vez maior das dinâmicas populacionais de saúde e possibilitando uma gestão de saúde orientada por 

big data. Essa é uma realidade para a saúde suplementar já, uma promessa para a saúde pública e um desafio do setor de 

saúde. Ao longo dos últimos anos, não só as consequências diretas de Covid-19 têm se evidenciado como também os vazios 

assistenciais gerados pelo distanciamento entre profissionais de saúde e população. Como consequência disso, doenças 

crônicas não transmissíveis têm sido subdiagnosticadas e subcontroladas, de forma que manifestações de urgências evitáveis 

têm sido mais frequentes. Além disso, programas de rastreamento como os de neoplasias de mama e intestino foram 

impactados, gerando uma incidência maior de casos e de formas mais graves. Por essa razão, o gargalo do acesso nunca foi 

tão urgente. 

Por outro lado, o vazio assistencial provocado pela perda de profissionais assistenciais ou de seu adoecimento e estafa 

também impactam a capacidade de prestação de atendimento nos diversos níveis de atenção. Tanto na equipe assistencial 

quanto na população, os problemas de saúde mental são mais evidentes e mais graves. Esse tipo de consequência já foi 

observado em outras epidemias, como as SARS e MERS em toda a Ásia, e para o Brasil é mais um desafio que está sendo 

enfrentado em 2023, período de pico das consequências tardias de epidemias anteriores e que precisaremos adequar forças 

para enfrentar. 

Disponível em https://medicinasa.com.br/desafios-saude-2023/ Acesso em 20/11/2023. (Adaptado). 

QUESTÃO 01 
 

Sobre o texto lido, é CORRETO afirmar que sua temática está relacionada principalmente: 
 

A) As consequências diretas da Covid-19 como os vazios assistenciais. 

B) A entrada dos usuários nos serviços de saúde de forma mais assertiva. 

C) A digitalização da saúde como importante ferramenta de acesso à saúde. 

D) A perda de profissionais assistenciais ou de seu adoecimento e estafa.

 

QUESTÃO 02 
 

Releia o trecho a seguir: “Com a pressão exercida pela emergência sanitária, o uso da Telemedicina foi impulsionado e se 

consolidou como uma importante ferramenta para a garantia do acesso à saúde.” 
 

No trecho “para a garantia do acesso à saúde” a conjunção destacada é classificada CORRETAMENTE como: 
 

A) Coordenativa adversativa.                   

B) Coordenativa aditiva.        

C) Subordinativa final.                    

D) Subordinativa condicional.  

 

 

https://medicinasa.com.br/tag/digitalizacao/
https://medicinasa.com.br/desafios-saude-2023/
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QUESTÃO 03 

Considere o período: “Por outro lado, o vazio assistencial provocado pela perda de profissionais assistenciais ou de seu 

adoecimento e estafa também impactam a capacidade de prestação de atendimento nos diversos níveis de atenção.” O 

termo “Por outro lado” poderia ser substituído, sem perda do valor semântico na frase, EXCETO por: 

 

A) De outra forma 

B) De outro modo 

C) Deste modo 

D) De outra maneira 

 

QUESTÃO 04 

Em relação ao texto 1, analise as assertivas a seguir: 

I. No período A necessidade de digitalização da saúde é uma realidade acelerada pela pandemia de Covid-19, o predicativo 

do sujeito é uma realidade acelerada. 

II. No trecho “porém os entendimentos do registro seguro têm imposto aos serviços uma adequação de sistemas que é 

desafiadora”, há um valor expresso de adversidade. 

III. Na frase “Essa é uma realidade para a saúde suplementar já, uma promessa para a saúde pública e um desafio do setor 

de saúde”. Essa é pronome anafórico. 

IV. Na oração “A informatização dos serviços de saúde, que já vinha acontecendo ao longo da última década, ficou mais 

acelerada,” a oração sublinhada tem valor de explicação. 

Sobre as assertivas acima, está CORRETO o que se afirma em: 

A) Apenas I. 

B) Apenas I e III. 

C) Apenas II e IV. 

D) Todas as afirmativas. 

 

QUESTÃO 05 

 
 

Disponível em: https://blogdoaftm.com.br/charge-saude-e-isolamento/. 
 

No que diz respeito ao uso de recursos expressivos em diferentes linguagens, é CORRETO afirmar que a charge produz 

uma crítica indireta: 

A) Ao acesso a tratamentos de saúde durante a pandemia. 

B) A dificuldade dos brasileiros de obedecerem ao distanciamento social. 

C) A influência da pandemia de covid-19 no aumento da obesidade no Brasil.  

D) A resistência em reaprender a socializar depois da pandemia. 

https://medicinasa.com.br/tag/digitalizacao/
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CONHECIMENTOS EM SAÚDE PÚBLICA 

QUESTÃO 06 

A Vigilância em Saúde está incluída no campo de ação do 

SUS e desenvolve programas relevantes de prevenção e 

controle, devendo ser utilizada para o estabelecimento de 

prioridades, alocação de recursos e orientação 

programática. Sobre Vigilância em Saúde, assinale a 

alternativa INCORRETA. 

A) A Vigilância deve trabalhar de forma integrada e 

harmônica com todas as Unidades de 

Atendimento à Saúde – também 

intersetorialmente e intersecretarialmente.  

B) A logística utilizada na Vigilância em Saúde deve 

ter a colaboração e a coparticipação de todos os 

gestores, técnicos, trabalhadores de todos os 

níveis e atores sociais.  

C) A Vigilância ambiental realiza um conjunto de 

ações capaz de eliminar, diminuir ou prevenir à 

saúde e de intervir nos problemas sanitários 

decorrentes do meio ambiente, da produção e da 

circulação de bens e da prestação de serviços de 

interesse da saúde.  

D) A notificação compulsória é obrigatória a todos 

os profissionais de saúde, e o aperfeiçoamento 

desta notificação permite às esferas federal, 

estadual e municipal de governo monitorar e 

auxiliar no planejamento das ações de prevenção.  

 

QUESTÃO 07 

As arboviroses transmitidas pelo mosquito Aedes aegypti 

constituem-se como um dos principais problemas de 

saúde pública no mundo. Este vetor é responsável pela 

transmissão das doenças a seguir no meio urbano, 

EXCETO:  

A) Dengue 

B) Filariose 

C) Chikungunya 

D) Febre amarela 

 

 

QUESTÃO 08 

A ________________ é definida como 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.  

Assinale o termo que preenche CORRETAMENTE a 

lacuna.  

A) Rede de atenção à saúde 

B) Estratégia de saúde da família 

C) Atenção primária à saúde 

D) Territorialização em saúde 

 

QUESTÃO 09 

Avalie as afirmações a seguir.  

Para estabelecimento da relação das doenças e dos 

agravos com o trabalho, deve-se considerar a anamnese 

ocupacional, o exame clínico, a avaliação de relatórios e 

exames complementares, a história clínica e ocupacional 

atual e pregressa do trabalhador, levando-se em conta se: 

I. Existe compatibilidade entre a doença ou agravo e a 

alteração corporal/funcional específica. 

II. Houve identificação e caracterização da exposição a 

agentes no ambiente e nos processos de trabalho 

potencialmente causadores da doença ou do agravo. 

III. A atividade desenvolvida expõe o trabalhador ao 

risco de doença ou agravo. 

IV. O trabalho foi um dos fatores causais da ocorrência 

ou contribuiu para o agravamento da doença ou 

agravo.  

Assinale a alternativa que apresenta as assertivas 

CORRETAS, relacionadas ao estabelecimento da 

relação das doenças e dos agravos com o trabalho. 

A) Apenas I e II. 

B) Apenas II, III e IV. 

C) Apenas I e III. 

D) I, II, III e IV. 
 

QUESTÃO 10 

São princípios e diretrizes do Núcleo de Segurança do 

Paciente (NPS), EXCETO: 

A) A disseminação sistemática da cultura de 

segurança. 

B) A melhoria contínua dos processos de cuidado e 

do uso de tecnologias da saúde. 

C) A valorização financeira de ambientes seguros.  

D) A articulação e a integração dos processos de 

gestão de risco.  
 

QUESTÃO 11 

“Aponta para o desenvolvimento de ações de cuidado de 

forma singularizada, que auxilie as pessoas a 

desenvolverem os conhecimentos, aptidões, 

competências e a confiança necessária para gerir e tomar 

decisões embasadas sobre sua própria saúde e seu cuidado 

de saúde de forma mais efetiva.”  

É CORRETO afirmar que a descrição acima se refere à 

seguinte diretriz da atenção básica: 

A) Integralidade 

B) Resolutividade 

C) Longitudinalidade do cuidado 

D) Cuidado Centrado na Pessoa 
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QUESTÃO 12 

O Programa Nacional de Imunização (PNI) utiliza 

diferentes estratégias para captar a adesão do público-

alvo a ser vacinado. Leva em conta qual o propósito da 

vacinação: controle, eliminação ou erradicação de 

doenças imunopreveníveis. Para cada vacina constante do 

Calendário Nacional de Vacinação, há objetivos e grupos-

alvo específicos.  

Sobre as estratégias das campanhas de vacinação, assinale 

a alternativa CORRETA. 

A) Denomina-se grupo ou população-alvo o 

segmento da população estabelecido como 

prioritário para cada vacina a partir dos custos de 

internação caso adoeçam.  

B) A campanha de vacinação indiscriminada é assim 

definida pois avalia antecedentes vacinais da 

pessoa-alvo da vacinação, sendo indicada a quem 

nunca recebeu a vacina.  

C) As campanhas emergentes têm como objetivo 

alcançar altas coberturas vacinais em curto 

espaço de tempo.  

D) As ações mais abrangentes em relação ao alcance 

da população-alvo são realizadas nas estratégias 

de vacinação de rotina e de campanhas de 

vacinação.  

 

QUESTÃO 13 

Órgão colegiado composto por representantes do 

governo, prestadores de serviço, profissionais de saúde e 

usuários, atua na formulação de estratégias e no controle 

da execução da política de saúde na instância 

correspondente, inclusive nos aspectos econômicos e 

financeiros, cujas decisões serão homologadas pelo chefe 

do poder legalmente constituído em cada esfera do 

governo”.  

A definição acima se refere a uma instância colegiada do 

Sistema Único de Saúde. Identifique-a e assinale a 

alternativa CORRETA.  

A) Conferência de Saúde 

B) Conselho de Saúde 

C) Fundo Nacional de Saúde 

D) Comissão Intergestores Tripartite.  

 

QUESTÃO 14 

O Brasil é o país com o maior número de casos 

notificados de tuberculose nas Américas. O diagnóstico 

precoce é fundamental para iniciar o tratamento no tempo 

correto e aumentar as chances de cura, principalmente 

entre a população que tem maior risco para sintomas 

graves.  

Assinale a alternativa que apresenta a forma clínica 

MAIS comum de tuberculose. 

A) Pleural 

B) Pulmonar 

C) Ganglionar 

D) Ocular 

QUESTÃO 15 
 

As atribuições dos profissionais das equipes que atuam na 

Atenção Básica (AB) deverão seguir normativas 

específicas do Ministério da Saúde, bem como as 

definições de escopo de práticas, protocolos, diretrizes 

clínicas e terapêuticas, além de outras normativas técnicas 

estabelecidas pelos gestores federal, estadual, municipal 

ou do Distrito Federal. 

São atribuições comuns a todos os membros das equipes 

que atuam na Atenção Básica:  

I. Participar do processo de territorialização e 

mapeamento da área de atuação da equipe, 

identificando grupos, famílias e indivíduos expostos 

a riscos e vulnerabilidades.  

II. Praticar cuidado individual, familiar e dirigido a 

pessoas, famílias e grupos sociais, visando propor 

intervenções que possam influenciar os processos 

saúde-doença individual, das coletividades e da 

própria comunidade. 

III. Alimentar e garantir a qualidade do registro das 

atividades nos sistemas de informação da Atenção 

Básica, conforme normativa vigente. 

IV. Realizar busca ativa de internações e atendimentos 

de urgência/emergência por causas sensíveis à 

Atenção Básica, a fim de estabelecer estratégias que 

ampliem a resolutividade e a longitudinalidade pelas 

equipes que atuam na AB. 
 

Diante das afirmativas acima, assinale a alternativa 

CORRETA sobre as atribuições comuns: 

A) Todas estão corretas. 

B) Nenhuma está correta. 

C) Apenas I e II estão corretas. 

D) Apenas II e IV estão corretas.  
 

 

HUMANIZAÇÃO 

 

QUESTÃO 16 
 

A Carta dos Direitos dos Usuários da Saúde, aprovada em 

2009, é uma das ferramentas mais importantes para que o 

cidadão brasileiro conheça seus direitos e possa ajudar o 

Brasil a ter um sistema de saúde com mais qualidade. O 

documento tem como base seis princípios básicos de 

cidadania, sendo alguns deles, EXCETO:  

A) Todo cidadão tem direito a atendimento que 

respeite a sua pessoa, seus valores e seus direitos. 

B) Todo cidadão tem direito ao atendimento 

humanizado, acolhedor e livre de qualquer 

discriminação. 

C) Todo cidadão deve contribuir financeiramente 

para garantir benefícios não contemplados no que 

hoje é oferecido pelo Sistema Único de Saúde.  

D) Todo cidadão também tem responsabilidades 

para que seu tratamento aconteça da forma 

adequada. 

 
 

 



7 
 Banca Examinadora: Instituto Brasileiro de Gestão e Pesquisa - IBGP 

 

QUESTÃO 17 

Assinale a alternativa CORRETA, sobre a Humanização do Sistema Único de saúde (SUS) e como ela pode ser entendida: 

A) Defesa de um SUS que atua sobre grupos específicos, sem levar em conta a diversificação. 

B) Valorização dos diferentes sujeitos implicados no processo de produção de saúde.  

C) Redução do grau de corresponsabilidade na produção de saúde e de sujeitos.  

D) Mudança nos modelos de atenção e gestão, tendo como foco as doenças prevalentes.  

 
QUESTÃO 18 

O profissional da saúde que desenvolve atividade assistencial, além das ações e procedimentos técnicos ligados à sua área 

específica, estabelece sempre relações interpessoais com as pessoas que atende. Seu trabalho depende, portanto, da 

qualidade técnica e da qualidade interacional.  

A partir dessa reflexão, e pensando no contexto de humanização em saúde, avalie as afirmações a seguir e marque V 

(verdadeiro) ou F (falso).  
 

(   ) O aprimoramento da interação profissional-paciente é uma das facetas da humanização da assistência. 

(  ) Um dos objetivos de oficinas de humanização é criar continência grupal favorecedora das trocas profissionais e 

interpessoais e facilitadora para o enfrentamento de conflitos. 

(  ) As necessidades pessoais e sociais do paciente são consideradas, pela maioria dos profissionais, como fontes de 

aprimoramento do raciocínio técnico, não sendo um problema no contexto de saúde pública.  

(   ) A adesão ao tratamento não é influenciada pela relação que se estabelece entre o profissional e o paciente.  

Assinale a sequência CORRETA: 

A) V, F,  F, V 

B) V, V, F, F 

C) F, V, V, F 

D) F, F, V, V 

 
 

QUESTÃO 19 

A resolução nº 41, de 31 de outubro de 2018, dispõe sobre as diretrizes para a organização dos cuidados paliativos, à luz 

dos cuidados continuados integrados, no âmbito Sistema Único de Saúde (SUS). De acordo com esta resolução, a 

organização dos cuidados paliativos deverá ter como objetivos, EXCETO: 

A) Ofertar medicamentos que promovam o controle dos sintomas dos pacientes em cuidados paliativos. 

B) Ofertar educação permanente em cuidados paliativos para os trabalhadores da saúde no SUS. 

C) Promover a disseminação de informação sobre os cuidados paliativos na sociedade. 

D) Vincular os cuidados paliativos às redes hospitalares da atenção terciária à saúde. 
 

 

QUESTÃO 20 

Novas formas de organização dos cuidados em saúde com base em práticas colaborativas podem ser estimuladas para que 

o serviço seja mais eficaz, o que inclui diferentes grupos profissionais, como também entre os diferentes níveis de atenção. 

Para existir a prática colaborativa na Atenção Primária depreende-se do conceito trabalhado pela OMS (2010) que existem 

três elementos essenciais, sendo eles, EXCETO: 

A) A fragmentação das funções.  

B) O cuidado centrado no usuário. 

C) A Rede de Atenção à Saúde. 

D) A prática interprofissional. 
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