EDITAL N¢ 054/2025

DIVULGAGAO DO GABARITO PROVIS(')R,IO DA PROVA ESCRITA
(EDITAL PSS SESAU N2 038/2025-MEDICO DA FAMILIA)

O Prefeito do MUNICIPIO DE CAMPO MAGRO, no uso de suas atribuicdes legais, em
conformidade com o disposto no art. 37, inciso IX, da Constituicdo Federal de 1988,e nos termos
da Lei Municipal n® 947/2017, torna publico o presente edital para o seguinte fim de:

1. Divulgar o Gabarito Provisério da Prova Escrita realizada em 24/08/2025 (domingo),
conforme Anexo |, deste Edital, bem como o Modelo da Prova Escrita, conforme Anexo
Il.

2. Informar que, de acordo com os itens 9. e seguintes do Edital PSS SESAU n® 038/2025
(Médico da Familia), os candidatos poderao interpor recurso contra o Gabarito Provisério
no periodo de 26/08/2025 (terca-feira) a 27/08/2025 (quarta-feira).

2.1.  Os recursos poderao ser interpostos na forma presencial ou por envio de e-mail
no endereco eletrbnico comissaopss@campomagro.pr.gov.br a Comissao
Avaliagéo e Selecao.

2.2. Para interposicdo na modalidade presencial, durante o prazo de recurso, o(a)
candidato(a) devera comparecer no Setor de Protocolo da Prefeitura
Municipal, sito a rodovia Gumercindo Boza, n® 20.823, Km 20, Centro — Campo
Magro/PR, no horario das 08h00Omin as 11h45min e das 13h00min as
16h45min.

2.3. O recurso devera ser interposto através de requerimento dirigido a Comissao de
Avaliacdo e Selecao, constando o nome do(a) candidato(a), CPF, cargo
pretendido e as razdes do recurso com a indicacao expressa do item do edital
gue entenda nao ter sido atendido, justificando-o.

2.4. Na&o serdo apreciados os recursos fundamentados exclusivamente em erros do(a)
candidato(a) no preenchimento dos dados no momento da inscricdo e da
entrega/envio dos documentos.

2.5. Nao cabera pedido de reconsideragéo ou de revisdo de resultado de recurso.

2.6. Os recursos serdao analisados e julgados pela comissdo constituida para
coordenar o Processo Seletivo Simplificado - PSS e o resultado sera publicado
nos enderecos eletrénicos
http://diariomunicipal.com.br/amp/,http://www.campomagro.pr.gov.br/ e anexado
ao mural da Secretaria Municipal de Saude.

2.7.  Se qualquer recurso ao gabarito provisério for julgado procedente, sera emitido
novo gabarito.
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2.8. Caso alguma questao seja anulada, a pontuagao correspondente sera atribuida a
todos os candidatos, independentemente de terem recorrido, desde que ja nao
tenham recebido a respectiva pontuagéo quando da correcdo do gabarito.

2.9. Se houver alteracdo do item de resposta, por forca de impugnacao do gabarito
provisorio, essa alteracao valera para todos os candidatos, independentemente
de terem recorrido.

Informar que a divulgacdo do Gabarito Definitivo esté prevista para o dia 01/09/2025
(segunda-feira), a partir das 18h, nos seguintes enderecos eletrénicos:
www.campomagro.pr.gov.br e www.diariomunicipal.com.br/amp.

E, para que ninguém possa alegar desconhecimento, é expedido o presente Edital.

Campo Magro, 25 de agosto de 2025
RILTON Assinado de forma

digital por RILTON

BOZA:47080 80zA:47080515904
Dados: 2025.08.25

515904 15:25:53 -03'00"

RiltonBoza
Prefeito Municipal
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Anexo | — Edital n 054/2025-Gabarito Provisodrio da Prova Escrita
Médico da Familia - (Edital PSS SESAU n2 038/2025)

= SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
) PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO N°038/2025
e MEDICO DA FAMILIA
GABARITO

1 2 3 4 5 6 7 8 9
A C B C B C A C C
11 12 13 14 15 16 17 18 19
B A B C B C D C D
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Anexo Il — Edital n2 054/2025 — Modelo da Prova Escrita
Médico da Familia - (Edital PSS SESAU n2 038/2025)

PROVA ESCRITA - EDITAL PSS SESAU n2 038/2025-MEDICO DA FAMILIA

Candidato (a):

Data de Nascimento: Assinatura:

LEIA COM ATENCAO AS INSTRUGOES ABAIXO:

®  Verifique se este caderno contém 20 (vinte) questdes objetivas e observe se ele apresenta alguma imperfeigdo.
® O prazo determinado para resolugdo desta prova é de 3 (trés) horas.

® A leitura, a interpretagdo e a conferéncia de todas as informagdes constantes no Caderno de Questdes e no Cartdo de Respostas (gabarito) é de
inteira responsabilidade do candidato.

® O Unico instrumento que serd utilizado para o calculo da pontuagdo final dos candidatos serd o cartdo de respostas (gabarito).

(] Assinada a lista de presenca, sé serd permitido ao candidato retirar-se ou ausentar-se da sala de prova apds 30 (trinta) minutos ap6s o inicio da prova.
®  Os 2 (dois) ultimos candidatos de cada sala somente poderdo entregar as respectivas provas e retirar-se do local simultaneamente.

®  CONFIRANO gabarito seus dados pessoais (NOME, DATA DE NASCIMENTO E CARGO PARA QUAL SE INSCREVEU).

®  ASSINEapenas no local indicado.

®  No Cartdo de Respostas (gabarito), PREENCHAo0s campos com cuidado, pois ndo haverd substituicdo em caso de erro ou rasura.

®  Questdes com mais de uma resposta serdo anuladas.

®  Siga as instrugBes quanto ao preenchimento do Cartdo de Respostas (gabarito). Cada questdo objetiva é apresentada com 5 (cinco) alternativas de

resposta (de “A” a “E”), das quais apenas 1 (uma) é correta em relagdo ao enunciado. O candidato deverd preencher a letra correspondente a
resposta escolhida, preenchendo totalmente o campo, conforme exemplo abaixo:

:@J NAO MARQUE AssIM: (R) (V) (9

® O aplicador da sala ird demonstrar a integridade dos envelopes lacrados contendo as provas e solicitara a rubrica por 2 (DOIS) candidatos como
confirmagdo de que os | ncontram-se inviolaveis.

MARQUE Assim: @

® [ proibida, durante a realizacdo da prova, a comunicagdo entre os candidatos, bem como a utilizagdo de equipamentos eletrénicos e material de
consulta.

®  Os aplicadores ndo estdo autorizados a emitir opinido e a prestar esclarecimentos sobre o contelido das provas. Cabe Unica e exclusivamente ao
candidato interpretar e decidir.

®  Apds o término da prova o candidato NAO PODERA levar consigo o caderno de provas.

Boa prova!

RESULTADOS
O gabarito oficial provisério da prova escrita sera divulgado no dia 25 de agosto de 2025 (segunda-feira), na pagina oficial do municipio e nas redes
sociais da Prefeitura Municipal de Campo Magro.
O resultado provisério da prova escrita sera publicado no dia 04 de setembro de 2025 (quinta-feira) no Didrio Oficial dos Municipios.
O resultado final sera publicado no Diario Oficial dos Municipios até o dia 15 de setembro de 2025 (segunda-feira)
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1. Durante uma reunido de colegiado de gestido de uma Unidade Basica de Saude (UBS) do municipio de pequeno porte, o
coordenador técnico questiona a equipe sobre os fundamentos doutrinarios e organizativos do SUS, com foco especial na
integracdo entre os niveis de atengdao. Um profissional propée um fluxo que prioriza o acesso direto do usuario a média
complexidade, justificando a sobrecarga da atengdo basica. Com base nos principios e diretrizes do SUS e da Politica Nacional
de Atengdo Basica (PNAB), analise criticamente essa proposta e indique se ela fere ou ndao os principios de universalidade,
equidade, integralidade e ordenagao da rede.

a) Fere os principios da universalidade e da equidade, pois desvia o cuidado da APS, enfraquecendo a coordenagdo do cuidado e
sobrecarregando niveis superiores da rede.

b) Nao fere os principios, desde que garantido o acesso regulado e protocolado por meio de classificagdo de risco.

c) Fere apenas o principio da equidade, pois todos terdo o mesmo acesso, independentemente da vulnerabilidade.

d) Ndo ha violagdo aos principios, pois a descentralizacdo permite adequacdes conforme a realidade local.

e) Fere apenas o principio da integralidade, por excluir o cuidado interprofissional da APS (Atencdo Primaria em Saude).

2. Em uma comunidade rural com acesso limitado, o médico da familia deve organizar o cuidado considerando o territério, a
adscricdo da clientela e o planejamento em satide. A UBS local possui trés microareas e uma delas apresenta altos indices de
hipertensao e diabetes mal controladas. Qual estratégia melhor reflete os principios da Atengdo Primaria em Saude (APS) no
enfrentamento desse cenario?

a) Aumento de oferta de consultas médicas semanais sem planejamento territorial.

b) Implementacdo de mutirGes de triagem com encaminhamento direto a especialistas.

c) Reorganizagdo do processo de trabalho com foco na estratificacio de risco, visitas domiciliares e educacdo em saude
interprofissional.

d) Suspensdo de atendimentos de baixa complexidade para priorizar os casos cronicos graves.

le) Substituicdo da equipe da microarea especifica por profissionais especializados de forma temporaria.

3. Paciente de 62 anos, com hipertensio arterial ha 15 anos e diabetes mellitus tipo 2 ha 5 anos, em uso de glibenclamida e
metformina em doses maximas toleradas, apresenta glicemia de jejum de 182 mg/dL e Hb glicada de 12,8%, pressdo arterial de
162x98 mmHg e microalbuminuria positiva. Refere uso irregular de medicagdo. Considerando o cuidado longitudinal e a
estratificacdo de risco, qual conduta inicial é mais adequada na APS com as opg¢des terapéuticas disponiveis?

a) Encaminhar imediatamente para nefrologia e endocrinologia.

b) Iniciar insulinoterapia e prescrever inibidor da enzima conversora de angiotensina Il (IECA), mantendo acompanhamento
conjunto com equipe de saude e plano de autocuidado.

c) Manter medicacgGes, prescrever dieta e atividade fisica até nova avaliagdo em 6 meses.

d) Iniciar pioglitazona e hidroclorotiazida e orientar retorno em 6 meses.

e) Solicitar frutosamina e nova Hb glicada em 3 meses e, nesse periodo iniciar anlodipino e hidroclorotiazida.

4. Sobre as doengas, agravos e eventos de saude publica de notificagdo compulsdria, qual alternativa esta correta?

@) Botulismo é de notificagdo compulséria com periodicidade semanal.

b) Ebola é de notificagdo compulséria com periodicidade semanal.

c) Hanseniase é de notificagdo compulsdria com periodicidade semanal.

d) Leptospirose é de notificagdo compulséria com periodicidade semanal.

e) Hantavirose é de notificagdo compulséria com periodicidade semanal.

5. Paciente de 47 anos, vilvo, chega a Unidade Basica de Satide com insOnia, perda ponderal, anedonia, e relata “ndo ver mais
sentido na vida”. Durante a consulta, apresenta fala de desesperanga e menciona que “as vezes pensa em se matar, mas sem
planos definidos”. Qual seria a melhor estratégia a ser adotada?

a) Reforgar a escuta ativa, iniciar antidepressivo e realizar seguimento bimestral com a equipe.

b) Iniciar medicacdo, solicitar avaliagdo do CAPS e acionar rede de apoio, com plano de seguranca imediato, acompanhamento
intensivo e avaliagdo quanto a encaminhamento hospitalar.

c) Prescrever benzodiazepinico e retorno em 21 dias.

d) Explicar que “todos passam por fases dificeis” e oferecer suporte domiciliar semanal.

e) Aguardar avaliacdo da equipe de salide mental do hospital para definir conduta.

6. Um lactente de 4 meses chega para consulta de puericultura. A mde relata que o bebé mama exclusivamente no peito, mas
estda com evacuacoes liquidas ha trés dias, sem sangue ou muco, mantendo boa aceitagdo alimentar e sem sinais de
desidratagdo.

Com base nas diretrizes da APS, qual a conduta mais adequada?

a) Suspender aleitamento e iniciar formula.

b) Prescrever antimicrobianos e zinco.

c) Manter aleitamento materno exclusivo e vigilancia clinica, com sinais de alerta bem orientados.

d) Encaminhar imediatamente ao hospital por risco de desidratagéo.
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e) Realizar reidratagdo venosa e coletar coprocultura.

7. Homem de 68 anos chega a UBS com dor tordcica subita, sudorese fria e PA de 85x60 mmHg. Ausculta pulmonar sem
alteragdes. O médico estd sozinho com um técnico de enfermagem. O ECG esta indisponivel. Qual a sequéncia correta de agées
imediatas?

a) Monitorar, administrar AAS, iniciar reposicdo volémica e acionar o SAMU imediatamente.

b) Administrar analgésico e AAS, encaminhar para casa e agendar retorno.

c) Iniciar antibidtico e observar por 2h.

d) Solicitar ECG quando estiver disponivel e esperar resultado antes de qualquer intervencao.

e) Solicitar exames laboratoriais e orientar retorno no dia seguinte.

8. Paciente com insuficiéncia cardiaca classe Ill NYHA (New York Heart Association), com fracdo de ejegdo 28%, apresenta
dispneia progressiva. Qual medicamento REDUZ MORTALIDADE nesta fase?

a) Digoxina

b) Furosemida

c) Espironolactona

d) Warfarina

e) Amiodarona

9. Qual sistema NAO é utilizado para registro de atividades na Atencdo Priméria no Brasil?

a) e-SUS APS

b) SISAB

c) SIGA

d) HIPERDIA

e) SISVAN

10. Sobre o acidente por Loxosceles é correto afirmar:

a) Costuma apresentar-se com dor intensa, sendo frequente a necessidade de bloqueio anestésico no local.

b) A placa marmadrea entre 1-3 cm sugere acidente moderado e demanda soroterapia.

c) A notificagdo compulséria é obrigatdria apenas nos casos graves.

d) Os anti-histaminicos sdo contraindicados nesse caso.

e) A prednisona é uma intervencdo possivel e pode ser realizada em concomitancia de outras medidas.

11. Paciente de 78 anos com cancer avangado, sem possibilidade de cura, relata dor intensa, inapeténcia e insonia. Familia teme
que ele morra “com sofrimento”. A equipe da APS é chamada para visita domiciliar. Qual conduta reflete os principios dos
cuidados paliativos na APS?

a) Evitar intervencgGes por estar em fase terminal.

b) Instituir cuidados centrados no alivio da dor, escuta ativa e planejamento antecipado, com apoio da equipe multiprofissional e
da rede comunitdria.

c) Encaminhar imediatamente ao hospital para analgesia parenteral.

d) Suspender todas as medicacdes para evitar iatrogenias.

e) Manter o paciente sedado até o dbito, sem envolvimento familiar.

12. Gestante de 22 anos, G2P1, comparece a UBS com 9 semanas, sem exames de pré-natal. Refere que teve parto cesareo
anterior por sofrimento fetal. Considerando a PNAB e as diretrizes do pré-natal de risco habitual, qual abordagem é mais
indicada?

a) Iniciar o pré-natal na UBS, solicitar exames laboratoriais bdsicos e ultrassonografia obstétrica, com seguimento interprofissional.
b) Encaminhar diretamente para pré-natal de alto risco por histdria de cesarea prévia.

c) Agendar retorno apenas apos a ultrassonografia obstétrica.

d) Prescrever sulfato ferroso e solicitar exames de urina.

e) Realizar acolhimento inicial e encaminhar em seguida para hospital.

13. Homem de 70 anos, com HAS, DM2 e osteoartrite, em uso cronico de hidroclorotiazida, metformina e diclofenaco.
Apresenta elevacdo progressiva da creatinina (1,6 2,3 mg/dL) e queixas de fraqueza e inapeténcia.Considerando a interagcdo
medicamentosa, qual conduta é mais apropriada na APS?

a) Aumentar dose da metformina e monitorar fungdo renal semanalmente.

b) Suspender antiinflamatdrio, revisar esquema terapéutico e solicitar exames laboratoriais de controle.

c) Manter medicacBes e encaminhar para servigo de nefrologia.

d) Introduzir furosemida para melhorar a func¢do renal.

e) Substituir hidroclorotiazida por espironolactona.

14. Jovem de 21 anos comparece a UBS com quadro de ansiedade generalizada, insonia, isolamento social e uso abusivo de
dlcool. Diz estar desempregado e sem perspectiva de futuro. Qual conduta condiz com os principios do cuidado em saude
mental na APS?
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Cuidado e respeito por vocé.

a) Iniciar antidepressivo e marcar retorno em 60 dias.

b) Encaminhar diretamente ao psiquiatra e psicélogo.

c) Acionar apoio matricial, construir plano terapéutico singular com a equipe, incluir a¢des intersetoriais e oferecer escuta
qualificada.

d) Orientar a procurar emprego e retornar apenas se os sintomas persistirem.

e) Encaminhar para internagao involuntaria.

15. Qual das seguintes é a medida mais efetiva para reduzir um surto de hepatite A?

a) Intensificagdo vacinal.

b) Cloragdo da agua de consumo.

ic) Isolamento dos casos sintomaticos.

d) Distribuicdo de albendazol.

e) Antibioticoterapia profilatica.

16. Qual atributo NAO faz parte da avaliagdo do Programa Nacional de Melhoria do Acesso e Qualidade (PMAQ)?
a) Vinculo com a comunidade.

b) Resolutividade da atencdo.

c) Numero de consultas por hora.

d) Participagdo em educagdo permanente.

e) Existéncia de sala de vacinas.

17. A abordagem centrada na pessoa, na Medicina de Familia, implica:

a) Direcionar o tratamento com base nas ultimas diretrizes internacionais.

b) Privilegiar exames diagndsticos em detrimento da escuta ativa.

c) Focar nas queixas objetivas e mensuraveis do paciente e da familia com foco principalmente na terapia farmacoldgica.
d) Considerar a experiéncia da doenca vivida pelo paciente e suas prioridades.

e) Encaminhar o paciente para especialistas de modo sistematico apds diagndstico inicial.

18. Paciente com febre, artrite e rash malar, apresenta FAN 1:640 homogéneo, anti-DNA negativo. Qual conduta
CONFIRMATORIA para diagnéstico?

a) Pesquisa de anti-RNP.

b) Bidpsia renal.

c) Dosagem de complemento (C3/C4).

d) Radiografia de articulagdes.

e) Teste de Coombs direto.

19. Em relagdo ao rastreamento do cancer de colo de ttero no Brasil, de acordo com o protocolo do Ministério da Saude, é
correto afirmar que:

a) Deve ser iniciado aos 21 anos independentemente de inicio da vida sexual.

b) Mulheres vacinadas contra HPV estdo isentas do rastreio.

ic) A periodicidade recomendada é anual para todas as mulheres.

d) O exame deve ser feito em mulheres de 25 a 64 anos com vida sexual ativa.

e) O rastreamento deve ser interrompido aos 50 anos.

20. Sobre a prevengdo quaterndria na pratica do Médico da Familia, é correto afirmar:

a) Refere-se a vacinagdo da populagdo vulneravel.

b) Consiste na detecgdo precoce de doengas cronicas.

ic) Diz respeito a limitagdo de intervengdes médicas desnecessarias.

d) E aplicada apenas no nivel tercidrio de atencao.

e) Envolve acdes comunitdrias para o controle de vetores.
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