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INSTRUGOES

Prezado(a) Participante,

Para assegurar a tranquilidade no ambiente de prova, a eficiéncia da fiscalizagdo e a seguranga do processo de

avaliacdo, lembramos a indispensavel obediéncia aos itens do Edital e aos que seguem:

Deixe sobre a carteira APENAS caneta esferografica de material transparente, tinta azul ou preta e
documento de identidade. Os demais pertences deverao ser dispostos abaixo da carteira.

Antes de iniciar a resolucéo das 30 (trinta) questdes, verifique se o Caderno de Prova esta completo.
Qualquer imposicao de defeito no Caderno devera ser feita nos primeiros 30 (trinta) minutos apés o inicio
da prova.

Ao receber a Folha de Respostas, confira os dados do cabegalho. Havendo necessidade de correcao de
algum dado, chame o fiscal. Nao rasure a Folha de Respostas.

A prova tem duracdo de 3 (trés) horas e o tempo minimo de permanéncia em sala de prova é de 1 (uma)
hora.

O Gabarito preliminar serd disponibilizado exclusivamente pela internet, por meio do site da ESP/CE
(www.esp.ce.gov.br) na secdo de Seleces / Selecoes Publicas 2026.

Ao terminar a prova, nao esqueca de assinar a Lista de Presenca e a Folha de Respostas no campo
destinado a assinatura, bem como entregar a Folha de Respostas ao Fiscal de sala.

Conforme o Edital, item 8.4.23, o candidato podera levar o caderno de provas faltando UMA HORA para

o término da prova.

o ATENCAO A

Os trés ultimos participantes s6 poderao deixar a sala simultaneamente e apds

a assinatura da Ata de Aplicagao.

Nome:
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CONHECIMENTOS GERAIS

TEXTO REFERENCIA PARA AS QUESTOES
01 A 05.

Ha uma mascara da qual eu ouvi falar
muitas vezes durante minha infancia. A
mascara que Anastacia era obrigada a usar. Os
varios relatos e descricdes minuciosas
pareciam me advertir que aqueles nao eram
meramente fatos do passado, mas memorias
vivas enterradas em nossa psique, prontas
para serem contadas. Hoje quero reconta-las.
Quero falar sobre a mascara do silenciamento.
Tal mascara foi uma peca muito concreta, um
instrumento real que se tornou parte do
projeto colonial europeu por mais de trezentos
anos. Ela era composta por um pedaco de
metal colocado no interior da boca do sujeito
negro, instalado entre a lingua e o maxilar e
fixado por detras da cabeca por duas cordas,
uma em torno do queixo e a outra em torno do
nariz e da testa. Oficialmente, a mascara era
usada pelos senhores brancos para evitar que
africanas/os escravizadas/os comessem cana-
-de-acliicar ou cacau enquanto trabalhavam
nas plantagdes, mas sua principal funcao era
implementar um senso de mudez e de medo,
visto que a boca era um lugar de
silenciamento e de tortura. Neste sentido, a
mascara representa o colonialismo como um
todo. Ela simboliza politicas sadicas de
conquista e dominagao e seus regimes brutais
de silenciamento das/os chamadas/ os
"Outras/os": Quem pode falar? O que acontece

quando falamos? E sobre o que podemos

falar?
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Referéncia: KILOMBA, Grada. Memdrias da
plantagao: episddios de racismo cotidiano.
Traducao de Jess Oliveira. 1. ed. Rio de Janeiro:
Cobogo, 2019.
https://www.ufrb.edu.br/ppgcom/images/ME

MORIAS _DA_PLANTACAO_ - EPISODIOS_DE
RAC_1 _GRADA.pdf.

Disponivel em:

QUESTAO O1. A “mascara do silenciamento”
€ apresentada no texto como:

a) Um objeto ficticio criado pela literatura
africana.

b) Um instrumento utilizado para proteger
pessoas escravizadas.

c¢) Um instrumento concreto de dominacao
colonial.

d) Um simbolo religioso usado em cerimoénias.

QUESTAO 02. Segundo o texto, oficialmente
a mascara era usada para:

a) Evitar que africanas/os escravizadas/os
comessem cana-de-aguicar ou cacau.

b) Identificar pessoas escravizadas fugitivas.

c¢) Punir crimes cometidos nas plantacoes.

d) Impedir a comunicagao entre os senhores.

QUESTAO 03. No texto, a boca é associada a:
a) Alimentacao e sobrevivéncia.

b) Silenciamento e tortura.

c) Resisténcia fisica apenas.

d) Comunicagao entre trabalhadores.

QUESTAO 04. O texto sugere que as
memorias da violéncia colonial:
a) Foram totalmente esquecidas.

b) SO existem em documentos historicos.



https://www.ufrb.edu.br/ppgcom/images/MEMORIAS_DA_PLANTACAO__EPISODIOS_DE_RAC_1_GRADA.pdf?utm_source=chatgpt.com
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c) Sao invencdes da atualidade.

d) Permanecem vivas na psique coletiva.

QUESTAO O05. A relacdao entre mascara e
colonialismo demonstra que:

a) A violéncia colonial era apenas fisica.

b) O colonialismo também  utilizava
mecanismos simboélicos de opressao.

c) O medo nao fazia parte das praticas
coloniais.

d) A dominacéo ocorria somente pelo trabalho

forcado.

QUESTAO 06. Qual dos itens abaixo NAO é
considerado um principio ou diretriz do SUS?
a) Universalidade do acesso.

b) Integralidade da atencao.

c) Centralizagdo da gestao.

d) Participacao da comunidade.

QUESTAO 07. No tocante as competéncias e
atribuicoes estipuladas na Lei n° 8.080/90
para as diferentes esferas de governo na
vigilancia sanitaria e epidemioldgica, assinale
a alternativa correta:

a) A Uniado podera executar acdes de vigilancia
epidemiolégica e sanitaria em circunstancias
especiais, como na ocorréncia de agravos
inusitados a saude que escapem ao controle
estadual.

b) A direcao municipal do SUS possui a
responsabilidade principal de coordenar e
normatizar nacionalmente o Sistema de
Sangue, Componentes e Derivados, em
cooperacao com os laboratérios.

c) A direcdo estadual do SUS possui a
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competéncia exclusiva para estabelecer as
normas e executar a vigilancia sanitaria em
portos, aeroportos e fronteiras em todo o
territorio nacional.

d) A direcdo nacional do SUS detém a
competéncia privativa para formar consoércios
administrativos intermunicipais e gerir os
laboratérios publicos de saude e hemocentros

de ambito local.

QUESTAO 08. O Art. 1° da Lei n° 8.142/90
delineia o carater e as competéncias das
instancias colegiadas do SUS. No que tange a
distincdo técnica entre a Conferéncia e o
Conselho de Saude, verifica-se que:

a) A Conferéncia de Satde detém um carater
rigorosamente permanente e deliberativo,
atuando de forma continua na formulacao
orcamentaria e na fiscalizagdo contabil da
politica da sua instancia.

b) O Conselho de Saude atua no controle da
execucao da politica de saude na sua
instancia, também nos importantes aspectos
econdmicos e financeiros, com deliberacoes
sujeitas a homologacao.

c) A composicdo administrativa dos Conselhos
de Saude deve privilegiar legalmente a
representacdo macica do governo e dos
prestadores privados, relegando aos usuarios
um papel consultivo.

d) A Conferéncia de Saude devera
obrigatoriamente ser reunida ao menos a cada
dois anos por convocagdo exclusiva do Poder
Legislativo para revisar por completo a

alocacao de recursos em saude.

QUESTAO 09. Os principios estruturantes do
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Sistema Unico de Saude, elencados no Art. 7°
da Lei n° 8.080/90, sofreram aprimoramentos
recentes para abarcar pautas sensiveis.
Constitui diretriz fundamental:

a) O Sistema Unico de Satude adota a
centralizacdo politico-administrativa absoluta
como um principio norteador central, visando
unificar todos os servicos exclusivamente sob
o comando da Uniao.

b) A participagao ativa de toda a comunidade
na formulacao do SUS é tida meramente como
diretriz secundaria de carater consultivo, nao
possuindo influéncia nos repasses financeiros
governamentais.

c) A integralidade de toda a assisténcia é
definida restritamente pela legislagdo como a
priorizacdo irrestrita dos servicos de alta
complexidade em detrimento sistematico das
acdes preventivas.

d) A estruturacao de atendimento altamente
especializado para vitimas de violéncia
domeéstica, garantindo formalmente na rede o
atendimento geral, acompanhamento

psicologico e as cirurgias reparadoras.

QUESTAO 10. A transferéncia de recursos
fundo a fundo possui rigidos requisitos na Lei
n° 8.142/90 (Art. 4°). Sobre o descumprimento
dessas condicionantes por parte dos
Municipios, é correto afirmar:

a) A auséncia de um Fundo de Saude e de um
Conselho de Saude com composicao paritaria
impede definitivamente o repasse de recursos,
que retornardo de forma automatica aos
cofres federais.

b) O repasse automatico dos recursos aos
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Municipios independe da elaboracdo de um
plano de saude ou da previsdao de
contrapartida de recursos financeiros de saude
no seu or¢amento anual.

c) O nao atendimento pelos Municipios dos
requisitos exigidos na referida lei implicara em
que 0S recursos concernentes  sejam
administrados diretamente pela respectiva
gestao estadual.

d) O repasse dos valores do Fundo Nacional de
Satude destina-se, de modo majoritario, a
cobertura de passivos trabalhistas dos
servidores da sauide, mesmo sem um plano de

carreira validado.

QUESTAO 11. Em relacdo & participacdo da
iniciativa privada no SUS, o Art. 24 e
seguintes da Lei n° 8.080/1990 determinam
que ela ocorrera:

a) De forma prioritaria e obrigatoria sempre
que houver superavit no orcamento da
seguridade social.

b) Em cardter complementar, quando as
disponibilidades do SUS forem insuficientes
para a cobertura.

c) Mediante contrato de direito privado, sem
submissdo as normas técnicas ou diretrizes do
sistema publico.

d) Apenas por meio de instituicoes
estrangeiras que possuam sede administrativa

fora do territorio nacional.

QUESTAO 12. A Seguridade Social ¢ um
conjunto integrado de agdes de iniciativa dos
Poderes Publicos e da sociedade. Assinale a

alternativa que apresenta corretamente as

trés areas que compdem a Seguridade Social:
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a) Saude, Educacao e Assisténcia Social.

b) Previdéncia Social, Seguranga Publica e
Saude.

c) Trabalho, Sauide e Previdéncia Social.

d) Satde, Previdéncia Social e Assisténcia

Social.

QUESTAO 13. O Art. 23 da Lei n° 8.080/90
estipula regras claras sobre a atuacdo do
capital estrangeiro na saude brasileira. Diante
do rigor legal e das atualizagbes de 2015,
assinale a afirmacgao correta:

a) A legislacao patria veda, de forma absoluta
e irrestrita, a participacao direta ou indireta
de empresas de capital estrangeiro na
assisténcia a saude no Brasil, sem quaisquer
excecgoes.

b) A legislacdo permite a participacao direta
de empresas de capital estrangeiro na
assisténcia a  saude para instalar,
operacionalizar ou explorar hospital geral,
inclusive o filantropico.

c) A participacdo de empresas de capital
estrangeiro € restrita exclusivamente as
doagdes de organismos internacionais, sendo
terminantemente proibida a exploracdo de
policlinicas privadas.

d) A legislagdao vigente autoriza o capital
estrangeiro na saude apenas para O
provimento de servicos mantidos com
finalidade lucrativa por empresas focadas

inteiramente em previdéncia.

QUESTAO 14. Na

Planejamento Estratégico (PE) para o periodo

elaboracao do

2024-2027, a Assessoria de Desenvolvimento
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Institucional e Comunicacdo (Adins) utilizou
uma importante ferramenta para a criacao do
Mapa Estratégico da instituicdo. Que
ferramenta foi essa?

a) A Matriz SWOT, utilizada para listar as
forcas, fraquezas, oportunidades e ameagas.

b) O Ciclo PDCA, focado no controle continuo
dos processos e na melhoria da gestao.

c¢) O Balanced Scorecard (BSC), que
proporcionou uma abordagem holistica para
definir objetivos mensuraveis.

d) A Matriz GUT, utilizada exclusivamente
para classificar a gravidade e urgéncia dos

problemas de saude.

QUESTAO 15. Os Valores organizacionais
representam os principios éticos e morais que
guiam a conduta da instituicdo. Assinale a
alternativa que contém a lista correta de
Valores da ESP/CE:

a) Comprometimento com o SUS; Eficiéncia e
sustentabilidade; Etica; Humanizacgéao;

Incluséo e diversidade; Inovacao e
conhecimento; Transparéncia; Valorizacdo das
pessoas.

b) Competicdo corporativa; Lucro maximo;
Foco em doengas curativas; Centralizacao de
decisoes.

c) Assistencialismo isolado; Repeticdo de
saberes antigos; Burocracia administrativa;
Exclusividade médica.

d) Comprometimento com o SUS; Orcamento;
Etica; Inclusdo e diversidade; Inovacdo e

conhecimento; Transparéncia; Compromisso

individual; Valorizacdo das pessoas.
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QUESTAO 16. Sobre o Ensino Hibrido
(blended learning), conforme as concepgdes
apresentadas nas Concep¢des da modalidade
de ensino, é correto afirmar que:

a) Ferramenta que possibilita a entrega rapida
e facil de contetdos e permite que os
estudantes adquiram conhecimentos de forma
independente

b) Consiste em um modelo tradicional onde a
tecnologia é usada apenas para substituir o
quadro negro.

c) Combina elementos do ensino presencial
com atividades remotas mediadas por
plataformas online, visando flexibilidade.

d) E um método que exige que o estudante
progrida obrigatoriamente no mesmo ritmo de

toda a turma.

QUESTAO 17. O Projeto Politico Pedagdgico
(PPP) da ESP/CE fundamenta suas agdes em
pressupostos filosoficos que buscam integrar
teoria e pratica. Sobre a base filosofica da
instituicao, é correto afirmar que:

a) A educagdao é vista como um processo
mecanico de reproducdo de conhecimentos
técnicos estaticos.

b) O processo educativo baseia-se em uma
concepcao dialética, estruturada no ciclo
permanente de acao-reflexdo-acao.

c) A relacdo professor-estudante deve ser
pautada na autoridade absoluta do docente
para garantir a disciplina.

d) A experiéncia prévia do estudante é
considerada um obstaculo que deve ser

ignorado para o novo aprendizado.
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QUESTAO 18. Sobre a concepcao de educacao
permanente adotada pela ESP/CE, é correto
afirmar que:

a) A formacao do profissional é vista como um
processo finito que se encerra apos a obtencao
do diploma técnico.

b) A formacao deve ser padronizada
nacionalmente, ignorando as particularidades
e necessidades das regides de saude.

c) A educacao deve focar exclusivamente na
transmissao de conhecimentos teoricos,
desvinculada das praticas de trabalho.

d) O profissional de satde é compreendido
como um  processo  ininterrupto de
reconstrucdo de si proprio, em constante

busca por suprir lacunas e imperfeicoes.

QUESTAO 19. O Sistema Integrado de
ESP/CE ¢

estruturado por quais componentes?

Avaliacdo  Educacional da
a) Avaliacdo de desempenho administrativo e
auditoria financeira externa.

b) Avaliaggo da  Aprendizagem  por
Competéncia e Avaliacdo dos Programas
Educacionais.

c) Testes de multipla escolha nacionais e
ranqueamento de estudantes por mérito.

d) Apenas a Avaliacao da Aprendizagem por

Competéncia para fins de regulacao estadual.

QUESTAO 20. Os referenciais tedricos de
avaliacdo educacional adotados pela ESP/CE
incluem o modelo de avaliacdo de Donald
Kirkpatrick. O nivel desse modelo destinado a
estudantes

verificar se os aplicaram

efetivamente o que aprenderam em suas

atividades diarias no servico corresponde a
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avaliacéo de:

a) Mudanca no comportamento e nos valores.
b) Reacao e satisfagado dos participantes.

c) Aquisicao de aprendizado cognitivo e
técnico.

d) Avaliacdo de resultados e impacto global no

sistema.

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

QUESTAO 21. De acordo com o Decreto n°
11.999/2024, durante a supervisao de
instituicdes e programas, a instauragao de um
processo de diligéncia implica a aplicacao
imediata de qual medida cautelar?

a) Suspensdo imediata da emissdo de
certificados de conclusdo aos residentes.

b) Impedimento de realizacdo de processo de
selecao publica para médicos residentes.

c) Desativacdo temporaria do programa de
residéncia médica afetado da instituicao.

d) Transferéncia compulsoria de todos os

residentes matriculados para outra instituicao.

QUESTAO 22. Segundo a Lei n° 6.932/1981,
com suas posteriores alteracbes, como a
regulamentacao dispde sobre a contagem do
tempo de residéncia na eventualidade de
afastamento de uma médica-residente para o
usufruto de licenca-maternidade?

a) O tempo de residéncia nao sofre

prorrogacao formal, devendo as horas serem
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repostas no final.

b) O tempo de residéncia é prorrogado por
apenas metade da duracdao total do
afastamento.

c) O tempo de residéncia médica é reduzido
proporcionalmente ao longo do periodo de
licenca.

d) O tempo de residéncia médica sera
prorrogado por prazo equivalente a duragao do

afastamento.

QUESTAO 23. Para que possa ser
credenciado, a Resolucdo CNRM n° 2/2005
dispde que o Programa de Residéncia Médica
precisa ter um regulamento proprio prevendo
uma carga horaria destinada a atividades
tedrico-praticas, como sessdes de atualizacao e
semindrios. Qual é essa proporcao?

a) O minimo de cinco por cento e o0 maximo de
quinze por cento da respectiva carga horaria.
b) O minimo de vinte por cento e o maximo de
trinta por cento da respectiva carga horaria.

c¢) O minimo de dez por cento e 0 maximo de
vinte por cento de sua respectiva carga
horaria.

d) Exatamente quinze por cento da carga
horaria, nao podendo ser superior ou inferior a

isso.

QUESTAO 24. A Resolucdo CNRM n° 4/2023

cita que, a critério da COREME, podera ser
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adotado anualmente o Teste de Progresso
Individual do  Residente. Como  esse
instrumento de avaliacdo ¢ oficialmente
classificado e estruturado pela resolucao?

a) Trata-se de uma avaliacdo somativa
constituida de oitenta a cem questdes de
multipla escolha focadas.

b) E uma avaliacdo formativa constituida de
120 (cento e vinte) a 200 (duzentas) questoes
de multipla escolha.

c) E uma avaliacao pratica constituida de cem
a cento e vinte questdes analitico-discursivas
estruturadas.

d) Trata-se de uma avaliacdo formativa

constituida de duzentas a trezentas questdes

de multipla escolha amplas.

QUESTAO 25. Ao definir as atribuicdes e
responsabilidades da Instituicdo de Saude no
treinamento em servico, qual é a proporcao
minima estabelecida pela Resolucago CNRM n°
16/2022 entre o numero de preceptores e o
quantitativo de médicos residentes
acompanhados diariamente?

a) O minimo de um preceptor para cada seis
médicos residentes regularmente
matriculados no cenario.

b) O minimo de trés preceptores atuantes
para cada dois médicos residentes
matriculados em servico.

c¢) O minimo de um preceptor de dedicacao
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exclusiva para cada grupo de quatro médicos
residentes.

d) O minimo de dois preceptores para cada
trés residentes, independentemente da carga
horaria.

QUESTAO 26. Ao regulamentar as
transferéncias de médicos residentes, a
Resolucdo CNRM n° 1/2018 impde critérios
rigidos caso o processo seja solicitado pelo
proprio interessado. Qual alternativa retrata
corretamente as exigéncias de prazo e a
limitacdo de quantidade para essa solicitacao?
a) Somente é possivel a partir do primeiro ano
de programa e pode ser concedida até duas
vezes ao longo do tempo.

b) Somente é possivel a partir do terceiro ano
de especializacdo e serd concedida apenas
uma Unica vez na carreira.

c) Somente sera possivel a partir do segundo
ano de Residéncia Médica e sera concedida
uma Unica vez ao solicitante.

d) E possivel em qualquer fase do Programa
de Residéncia Médica, porém sera concedida

restritamente uma Unica vez.

QUESTAO 27. Segundo o Decreto n°
11.999/2024, que dispde sobre a regulacdo dos

programas de residéncia médica, qual é o

prazo de validade determinado para a
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modalidade de ato autorizativo de
recredenciamento de instituicdes ofertantes?
a) Possui o prazo de validade estabelecido em
cinco anos.

b) Possui o prazo equivalente a duracdo do
respectivo programa.

c) Possui o prazo de validade estabelecido em
quatro anos.

d) Possui o prazo equivalente ao programa de

maior duracéao.

QUESTAO 28. Quando um programa perde o
ato autorizativo, os residentes precisam ser
alocados. Conforme a Resolucdo CNRM n°
1/2018, cabera a COREME da Instituicao de
destino analisar o grau de equivaléncia do
curriculo do transferido. Qual a composicdo
obrigatoria exigida para a banca examinadora
deste procedimento?

a) Por dois especialistas da respectiva area,
devendo obrigatoriamente ser ambos de
quadro externo a Instituicéo.

b) Por trés preceptores fixos da instituicao de
destino, contando com a participacdo de um
avaliador regional credenciado.

c) Por quatro profissionais especialistas na
area avaliada, compondo metade do quadro
interno e a outra metade do quadro externo.
d) Por trés especialistas da area, exigindo-se

obrigatoriamente que, no minimo, um deles
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seja de quadro externo a Instituicao.

QUESTAO 29. Nos termos das normas de
avaliacdo dispostas na Resolucdo CNRM n°
4/2023, o0 médico residente n&o sera
considerado apto para avancar ao ano
seguinte caso deixe de obter um resultado
satisfatério. Qual é a média minima cobrada
nas avalia¢cdes anuais de formacgéo cognitiva?
a) Média minima de 7,0 (sete) em cada uma
das 3 (trés) avaliacdes anuais de formacao.

b) Média minima de 6,0 (seis) em cada uma
das 4 (quatro) avaliagdes anuais de formacao.
c) Média minima de 5,0 (cinco) em cada uma
das 3 (trés) avalia¢des anuais de formacao.

d) Média minima de 8,0 (oito) em cada uma

das 2 (duas) avaliacoes anuais de formacéo.

QUESTAO 30. Conforme estabelecido pela
Lei n° 6.932/1981, os programas dos cursos de
Residéncia Médica devem respeitar limites
estritos de carga horaria. Assinale a
alternativa que indica corretamente o tempo
maximo semanal exigido e a cota de plantédo
dentro dessa carga.

a) Quarenta horas semanais, nelas incluidas
um maximo de doze horas de plantao.

b) Sessenta horas semanais, nelas incluidas

um maximo de doze horas de plantao.

c) Sessenta horas semanais, nelas incluidas
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um maximo de 24 (vinte e quatro) horas de
plantao.
d) Quarenta horas semanais, nelas incluidas

um maximo de 24 (vinte e quatro) horas de

plantao.
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