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LEIA COM ATENCAO AS INSTRUCOES ABAIXO.

1. Verifique se, além deste caderno, vocé recebeu o Caderno de Respostas, destinado a transcricdo das
respostas das questdes de multipla escolha (objetivas), das questdes discursivas e do questionario de
percepgdo da prova.

Novembro/2013

2. Confira se este caderno contém as questdes de multipla escolha (objetivas), as discursivas de formacdo
geral e do componente especifico da area e as relativas a sua percepc¢ao da prova. As questdes estao
assim distribuidas:

. ~ Peso das Peso dos
Partes Numero das questoes ~
questoes componentes

Formacdo Geral/Objetivas 1a8 60% 559
Formacdo Geral/Discursivas Discursiva 1 e Discursiva 2 40% ’
Componente Especifico/Objetivas 9a35 85% 5%
Componente Especifico/Discursivas Discursiva 3 a Discursiva 5 15% °
Questionario de Percepgdo da Prova la9 - -

3. Verifique se a prova estd completa e se o seu nome esta correto no Caderno de Respostas. Caso contrario,
avise imediatamente um dos responsaveis pela aplicagdo da prova. Vocé deve assinar o Caderno de Respostas
no espaco proprio, com caneta esferografica de tinta preta.

4. Observe as instrucdes sobre a marcacdo das respostas das questdes de multipla escolha (apenas uma resposta
por questdo), expressas no Caderno de Respostas.

5. Use caneta esferografica de tinta preta, tanto para marcar as respostas das questdes objetivas quanto para
escrever as respostas das questdes discursivas.

6. Ndo use calculadora; ndo se comunique com os demais estudantes nem troque material com eles;
nao consulte material bibliografico, cadernos ou anota¢ées de qualquer espécie.

7. Vocé terd quatro horas para responder as questdoes de multipla escolha e discursivas e ao questionario de
percepgao da prova.

8. Quando terminar, entregue ao Aplicador ou Fiscal o seu Caderno de Respostas.

9. Atencao! Vocé devera permanecer, no minimo, por uma hora, na sala de aplicacdo das provas e sé podera
levar este Caderno de Prova apds decorridas trés horas do inicio do Exame.
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ENADE 2013

EXAME NACIONAL DE DESEMPENHO DOS ESTUDANTES

QUESTAO 01

Todo caminho da gente é resvaloso.

Mas também, cair ndo prejudica demais

A gente levanta, a gente sobe, a gente voltal...

O correr da vida embrulha tudo, a vida é assim:
Esquenta e esfria, aperta e dai afrouxa,

Sossega e depois desinquieta.

O que ela quer da gente é coragem.

Ser capaz de ficar alegre e mais alegre no meio da alegria,
E ainda mais alegre no meio da tristeza...

ROSA, J.G. Grande Sertdo: Veredas. Rio de Janeiro: Nova Fronteira, 2005.

De acordo com o fragmento do poema acima, de

Guimardes Rosa, a vida é

@ uma queda que provoca tristeza e inquietute

prolongada.

® um caminhar de percalcos e dificuldades
insuperaveis.

® um ir e vir de altos e baixos que requer alegria
perene e coragem.

® um caminho incerto, obscuro e desanimador.

@ uma prova de coragem alimentada pela tristeza.

AREA LIVRE

FORMACAO GERAL

QUESTAO 02

A discussdo nacional sobre a resolucdo das
complexas questdes sociais brasileiras e sobre
o desenvolvimento em bases sustentaveis tem
destacado a nocdo de corresponsabilidade e a de
complementaridade entre as acbes dos diversos
setores e atores que atuam no campo social.
A interacdo entre esses agentes propicia a troca
de conhecimento das distintas experiéncias,
proporciona mais racionalidade, qualidade e eficacia
as acoOes desenvolvidas e evita superposicées de
recursos e competéncias.

De uma forma geral,
moldam hoje o quadro de atuagdo das
organizagbes da sociedade civil do terceiro
setor. No Brasil, o movimento relativo a mais
exigéncias de desenvolvimento institucional
dessas organizacgdes, inclusive das fundagdes
empresariais, é recente e foi intensificado a partir
da década de 90.

esses desafios

BNDES. Terceiro Setor e Desenvolvimento Social. Relato Setorial n2 3
AS/GESET. Disponivel em: <http://www.bndes.gov.br>.
Acesso em: 02 ago. 2013 (adaptado).

De acordo com o texto, o terceiro setor

@ ¢ responsavel pelas acdes governamentais na
area social e ambiental.

® promove o desenvolvimento social e contribui
para aumentar o capital social.

® gerencia o desenvolvimento da esfera estatal,
com especial énfase na responsabilidade social.

® controla as demandas governamentais por
servicos, de modo a garantir a participacdo do
setor privado.

A ¢é responsdvel pelo desenvolvimento social
das empresas e pela dinamizacdo do mercado
de trabalho.

AREA LIVRE
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QUESTAO 03

Uma revista lancou a seguinte pergunta em um
editorial: “Vocé pagaria um ladrdao para invadir sua
casa?”. As pessoas mais espertas diriam provavelmente
gue ndo, mas companhias inteligentes de tecnologia
estdo, cada vez mais, dizendo que sim. Empresas
como a Google oferecem recompensas para hackers
gue consigam encontrar maneiras de entrar em seus
softwares. Essas companhias frequentemente pagam
milhares de ddlares pela descoberta de apenas um bug
—o suficiente para que a caga a bugs possa fornecer uma
renda significativa. As empresas envolvidas dizem que os
programas de recompensa tornam seus produtos mais
seguros. “Nds recebemos mais relatos de bugs, o que
significa que temos mais correg¢des, o que significa uma
melhor experiéncia para nossos usudrios”, afirmou o
gerente de programa de seguranga de uma empresa.
Mas os programas nao estdo livres de controvérsias.
Algumas empresas acreditam que as recompensas
devem apenas ser usadas para pegar cibercriminosos,
ndo para encorajar as pessoas a encontrar as falhas.
E também hd a questdo de double-dipping — a
possibilidade de um hacker receber um prémio por ter
achado a vulnerabilidade e, entdo, vender a informacao
sobre 0 mesmo bug para compradores maliciosos.

Disponivel em: <http://pcworld.uol.com.br>.
Acesso em: 30 jul. 2013 (adaptado).

Considerando o texto acima, infere-se que

@ os cacadores de falhas testam os softwares,
checam os sistemas e previnem os erros antes
que eles acontecam e, depois, revelam as falhas
a compradores criminosos.

® os cacadores de falhas agem de acordo com
principios éticos consagrados no mundo
empresarial, decorrentes do estimulo a livre
concorréncia comercial.

® 3 maneira como as empresas de tecnologia lidam
com a prevengado contra ataques dos cibercriminosos
€ uma estratégia muito bem-sucedida.

® o uso das tecnologias digitais de informac3o e das
respectivas ferramentas dinamiza os processos
de comunicacdo entre os usuarios de servicos das
empresas de tecnologia.

A os usudrios de servicos de empresas de
tecnologia sdo beneficiarios diretos dos trabalhos
desenvolvidos pelos cacadores de falhas
contratados e premiados pelas empresas.

ENADE 2013

EXAME NACIONAL DE DESEMPENHO DOS ESTUDANTES

QUESTAO 04

A Politica Nacional de Residuos Sélidos
(Lei n® 12.305, de 2 de agosto de 2010) define a
logistica reversa como o “instrumento caracterizado
por um conjunto de agdes, procedimentos e meios
destinados a viabilizar a coleta e a restituicdo
dos residuos sdlidos ao setor empresarial, para
reaproveitamento, em seu ciclo ou em outros
ciclos produtivos, ou outra destinacdo final
ambientalmente adequada”.

A Lei n° 12.305/2010 obriga fabricantes,
importadores, distribuidores e comerciantes de
agrotoxicos, pilhas, baterias, pneus, 6leos lubrificantes,
lampadas fluorescentes, produtos eletroeletrénicos,
embalagens e componentes a estruturar e
implementar sistemas de logistica reversa, mediante
retorno dos produtos apds o uso pelo consumidor, de
forma independente do servico publico de limpeza
urbana e de manejo dos residuos sélidos.

Considerando as informagbes acima, avalie as
assergOes a seguir e a relagao proposta entre elas.

I. O retorno de embalagens e produtos pos-
consumo a seus fabricantes e importadores objetiva
responsabilizar e envolver, na gestdo ambiental,
aquele que projeta, fabrica ou comercializa
determinado produto e lucra com ele.

PORQUE

II. Fabricantes e importadores responsabilizados,
inclusive financeiramente, pelo gerenciamento
no pos-consumo sdo estimulados a projetar,
manufaturar e comercializar produtos e embalagens
menos poluentes e danosos ao meio ambiente.
Fabricantes sdo os que melhor conhecem o processo
de manufatura, sendo, por isso, os mais indicados para
gerenciar o reprocessamento e reaproveitamento de
produtos e embalagens.

A respeito dessas assercdes, assinale a opcao correta.
@ As assercdes | e |l s3o proposicdes verdadeiras, e
a Il € uma justificativa correta da .

0 As assercdes | e Il sdo proposicdes verdadeiras,
mas a |l ndo é uma justificativa correta da I.

® Aassercdo | é uma proposicio verdadeira, eall é
uma proposicao falsa.

® A assercdo | é uma proposic¢do falsa, e a Il é uma
proposicao verdadeira.

A As assercdes | e |l s3o proposicdes falsas.

TECNOLOGIA EM GESTAO HOSPITALAR
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EXAME NACIONAL DE DESEMPENHO DOS ESTUDANTES

QUESTAO 05

Na tabela abaixo, é apresentada a distribuicdo do nimero de empregos formais registrados em uma
cidade brasileira, consideradas as variaveis setores de atividade e género, de acordo com a Relagdo Anual de
InformacGes Sociais (RAIS).

Numero de empregos formais por total de atividades e género, de 2009 a 2011.

Nidmero de empregos Nimero de empregos Numero de empregos
formais por total das formais por total das formais por total das
IBGE Setor atividades - 2009 atividades - 2010 atividades - 2011

Total Masculino | Feminino Total Masculino | Feminino Total Masculino| Feminino

Total 106347 | 78980 | 27367 | 115775 | 85043 | 30732 | 132709 | 93710 | 38999
1-Extrativa mineral | 24504 | 22186 2318 | 26786 | 24236 2550 | 26518 | 23702 2816
2-IndUstria de

o 12629 | 10429 2200| 14254 | 12031 2223 | 14696 | 12407 2289
3-Servigos industriais

A 421 363 58 612 543 69 813 703 110
4-Construcio civil 9279 8242 1037 7559 6587 972 7563 7070 493
5-Comércio 12 881 7 869 5012 | 14440 8847 5593 | 15436 9516 5920
6-Servicos 38945 | 26460 | 12485 | 43148 | 20044 | 14104 | s51210| 34304 | 16906
g@‘f{g”‘wa?ao 7217 299 4221 8527 3343 5184 | 16017 5599 | 10418

8-Agropecudria,
extracao vegetal, 471 435 36 449 412 37 456 409 47
caga e pesca.

Fonte: RAIS/MTE (adaptado)
Com base nas informacdes da tabela apresentada, avalie as afirmacdes a seguir.

I. O setor com o melhor desempenho em termos percentuais foi o da Administracao Publica, com a
geracdo de 7 490 postos de trabalho entre 2010 e 2011.

[I. De uma forma geral, comparando-se os dados de género, as mulheres vém ocupando mais postos de
trabalho na Administracdo Publica e perdendo postos na Construcao civil.

[ll. Entre 2010 e 2011, o aumento na distribuicdo dos postos de trabalho entre homens e mulheres foi
mais equilibrado que o ocorrido entre 2009 e 2010.

IV. O setor com o pior desempenho total entre 2010 e 2011 foi o da Agropecuaria, extracdo vegetal, caca
e pesca, que apresentou aumento de somente 7 postos de trabalho.

E correto apenas o que se afirma em

Olell.

O lelV.

@ lllelV.
® Ilell.
G I, llelV.
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QUESTAO 06

De um ponto de vista econémico, a globalizacdo
é a forma como os mercados de diferentes paises
interagem e aproximam pessoas e mercadorias.
A superagdo de fronteiras gerou uma expansdo
capitalista que tornou possivel realizar transacdes
financeiras e expandir os negdcios para mercados
distantes e emergentes. O complexo fendmeno da
globalizacdo resulta da consolidacdo do capitalismo,
dos grandes avancos tecnoldgicos e da necessidade
de expansdo do fluxo comercial mundial. Asinovacdes
nas areas das telecomunicacdes e da informatica
(especialmente com a Internet) foram determinantes
para a construcdo de um mundo globalizado.

Disponivel em: <www.significados.com.br>.
Acesso em: 2 jul. 2013 (adaptado).

Sobre globalizagao, avalie as afirmagdes a seguir.

l. E um fenémeno gerado pelo capitalismo, que
impede a formagdao de mercados dinamicos
nos paises emergentes.

II. E um conjunto de transformacdes na
ordem politica e econémica mundial que
aprofunda a integracdo econOGmica, social,
cultural e politica.

[ll. Atinge as relacbes e condi¢des de trabalho
decorrentes da mobilidade fisica das
empresas.

E correto o que se afirma em
O |, apenas.

O 1, apenas.

® | elll, apenas.

® Il elll, apenas.

O iell.

AREA LIVRE
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QUESTAO 07

Uma sociedade sustentavel é aquela em que o
desenvolvimento estd integrado a natureza, com
respeito a diversidade bioldgica e sociocultural,
exercicio responsavel e consequente da cidadania,
com a distribuicdo equitativa das riquezas e em
condicdes dignas de desenvolvimento.

Em linhas gerais, o projeto de uma sociedade
sustentavel aponta para uma justica com equidade,
distribuicdo das riquezas, eliminando-se as
desigualdades sociais; para o fim da exploracdo dos
seres humanos; para a eliminagao das discriminagdes
de género, raca, geracdao ou de qualquer outra;
para garantir a todos e a todas os direitos a vida e a
felicidade, a saude, a educacdo, a moradia, a cultura,
ao emprego e a envelhecer com dignidade; para o
fim da exclusdo social; para a democracia plena.

TAVARES, E. M. F. Disponivel em: <http://www?2.ifrn.edu.br>.
Acesso em: 25 jul. 2013 (adaptado).

Nesse contexto, avalie as asser¢des a seguir e a
relacdo proposta entre elas.

I.Os principios que fundamentam umasociedade
sustentavel exigem a adocdo de politicas publicas
gue entram em choque com velhos pressupostos
capitalistas.

PORQUE

II. O crescimento econdmico e a industrializacdo, na
visdo tradicional, sdo entendidos como sinénimos de
desenvolvimento, desconsiderando-se o carater finito
dos recursos naturais e privilegiando-se a exploracao
da forca de trabalho na acumulacdo de capital.

A respeito dessas assergdes, assinale a opgao correta.
O As assercdes | e |l s3o proposicdes verdadeiras, e
a ll € uma justificativa correta da .

O As assercdes | e Il sdo proposi¢des verdadeiras,
mas a |l ndo é uma justificativa correta da .

® Aassercdo | é uma proposicio verdadeira, eall é
uma proposicao falsa.

® A assercdo | é uma proposic3o falsa, e a Il é uma
proposicdo verdadeira.

 As assercdes | e Il s3o proposicdes falsas.
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EXAME NACIONAL DE DESEMPENHO DOS ESTUDANTES

QUESTAO 08
TEXTO |

Muito me surpreendeu o artigo publicado na edigdo de 14 de outubro, de autoria de um estudante de
Jornalismo, que compara a legislacdo antifumo ao nazismo, considerando-a um ataque a privacidade humana.

Ao contrario do que afirma o artigo, os fumantes tém, sim, sua privacidade preservada. (...) Para isso, sé
precisam respeitar o mesmo direito a privacidade dos ndo fumantes, ndo impondo a eles que respirem as
mesmas substancias que optam porinalar e que, em alguns casos, saem da ponta do cigarro em concentragdes
ainda maiores.

FITERMAN, J. Disponivel em: <http://www.clicrbs.com.br>. Acesso em: 24 jul. 2013 (adaptado).

TEXTO Il

Seguindo o mau exemplo de Sdo Paulo e Rio de Janeiro, o estado do Parand, ao que tudo indica, também
adotara a famigerada lei antifumo, que, entre outras coisas, proibe a existéncia de fumdédromos nos espacos
coletivos e estabelece punicdes ao proprietario que n3o coibir o fumo em seu estabelecimento. E preciso, pois,
perguntar: tem o Estado o direito de decidir a politica tabagista que o dono de um bar, por exemplo, deve adotar?
Com base em que principio pode uma tal interferéncia ser justificada?

A lei somente se justificaria caso seu escopo se restringisse a locais cuja propriedade é estatal, como
as reparticdes publicas. Nao se pode confundir um recinto coletivo com um espaco estatal. Um recinto
coletivo, como um bar, continua sendo uma propriedade privada. A lei representa uma clara agressao ao
direito a propriedade.

PAVAO, A. Disponivel em: <http://agguinaldopavao.blogspot.com.br>.
Acesso em: 24 jul. 2013 (adaptado).

Os textos | e Il discutem a legitimidade da lei antifumo no Brasil, sob pontos de vista diferentes.

A comparacdo entre os textos permite concluir que, nos textos | e I, a questdo é tratada, respectivamente,
dos pontos de vista

0 ético e legal.

® juridico e moral.

® moral e econdémico.

® econdémico e juridico.

@ histérico e educacional.

AREA LIVRE
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EXAME NACIONAL DE DESEMPENHO DOS ESTUDANTES

QUESTAO DISCURSIVA 1

A Organizacdo Mundial de Saude (OMS) menciona o saneamento bdsico precdrio como uma grave ameaca
a saude humana. Apesar de disseminada no mundo, a falta de saneamento bdsico ainda é muito associada a
pobreza, afetando, principalmente, a populagdo de baixa renda, que é mais vulneravel devido a subnutricao
e, muitas vezes, a higiene precdaria. Doencas relacionadas a sistemas de agua e esgoto inadequados e a
deficiéncias na higiene causam a morte de milhdes de pessoas todos os anos, com prevaléncia nos paises de
baixa renda (PIB per capita inferior a USS 825,00).

Dados da OMS (2009) apontam que 88% das mortes por diarreia no mundo sdo causadas pela falta de
saneamento bdsico. Dessas mortes, aproximadamente 84% sao de criangas. Estima-se que 1,5 milhdo de
criangas morra a cada ano, sobretudo em paises em desenvolvimento, em decorréncia de doencas diarreicas.

No Brasil, as doencas de transmissdo feco-oral, especialmente as diarreias, representam, em média, mais
de 80% das doengas relacionadas ao saneamento ambiental inadequado (IBGE, 2012).

Disponivel em: <http://www.tratabrasil.org.br>. Acesso em: 26 jul. 2013 (adaptado).

Com base nas informacées e nos dados apresentados, redija um texto dissertativo acerca da abrangéncia, no
Brasil, dos servigos de saneamento bdsico e seus impactos na salude da populagdo. Em seu texto, mencione
as politicas publicas ja implementadas e apresente uma proposta para a solu¢do do problema apresentado
no texto acima. (valor: 10,0 pontos)

RASCUNHO
1

2

3

10

11

12

13

14

15
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QUESTAO DISCURSIVA 2

O debate sobre a seguranca da informacdo e os limites de atua¢do de governos de determinados paises
tomou conta da imprensa recentemente, apds a publicidade dada ao episédio denominado espionagem
americana. O trecho a seguir relata parte do ocorrido.

(...) documentos vazados pelo ex-técnico da Agéncia Central de Inteligéncia (CIA), Edward Snowden,
indicam que e-mails e telefonemas de brasileiros foram monitorados e uma base de espionagem teria sido
montada em Brasilia pelos norte-americanos.

O Estado de Sdo Paulo. Disponivel em: <http://www.estadao.com.br/>. Acesso em: 30 jul. 2013 (adaptado).
Considerando que os textos e as imagens acima tém carater unicamente motivador, redija um texto
dissertativo a respeito do seguinte tema:
Seguranca e invasao de privacidade na atualidade. (valor: 10,0 pontos)

RASCUNHO
1

2

3

10

11

12

13

14

15
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QUESTAO 09

Observe o quadro e o texto abaixo.

Cultura e Clima Organizacional — seriam mesmo sin6nimos?

CLIMA ORGANIZACIONAL CULTURA ORGANIZACIONAL

"Estado de espirito" da organizacao. Personalidade da organizacao.

Ligado ao grau de satisfacao.

. Ligada ao grau de motivagao e comprometimento.
Lealdade e compromisso de seus membros.

Perspectiva temporal de curto/médio prazo. Perspectiva temporal de médio/longo prazo.

Disponivel em: < http://peopleandresults.com.br/>. Acesso em: 15 jul. 2013.

Existe confusado relativa a superposicao do conceito de clima com outros constructos como satisfacdo no
trabalho e cultura organizacional. Assim, a satisfacdo é uma atitude do individuo para com o seu trabalho, um
vinculo do trabalhador com o seu trabalho, constituido por cognicdo e afeto, decorrente de um julgamento
avaliativo que o trabalhador faz sobre seu trabalho ou situacdo de trabalho. Por sua vez, o clima organizacional
é formado por percepgdes compartilhadas entre trabalhadores. Na avaliagdo de satisfagao, verifica-se o
guanto o empregado gosta ou ndo de determinados aspectos do ambiente organizacional; na avaliagao de
clima organizacional, verifica-se a percepc¢ao, a descricdo da auséncia ou da presenca desses aspectos.

MARTINS, M. C. F. Clima Organizacional. In: SIQUEIRA, M. M. M. (Org.) Medidas de comportamento organizacional:
ferramentas de diagndstico e de gestdo. Porto Alegre: Artmed, 2008, p. 29-40 (adaptado).

Considerando a figura e o texto apresentados, avalie as seguintes assercdes e a relacao proposta entre elas.

I. Clima organizacional é uma varidvel de natureza cognitiva, relacionado as percepc¢des e interpretacdes
das atividades na organizacdo, e é concebido como parte da cultura organizacional.

PORQUE

[I. Cultura organizacional esta mais voltada para a organizacao e para o compartilhamento de normas e de
valores que dao origem as atividades da organizagao.

A respeito dessas assercdes, assinale a opgao correta.

O As asserc¢des | e |l s3o proposicdes verdadeiras, e a Il é uma justificativa correta da I.

® As assercdes | e Il s3o proposicdes verdadeiras, mas a Il ndo é uma justificativa correta da I.
® A assercdo | é uma proposicdo verdadeira, e a |l é uma proposic3o falsa.

® Aassercdo | é uma proposicdo falsa, e a Il é uma proposicdo verdadeira.

 As assercdes | e Il s3o0 proposicdes falsas.
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QUESTAO 10

A prestacdo de servicos de alto nivel possui
uma grande dependéncia de quem gerencia o
relacionamento do prestador de servicos com os
clientes e de como isso é feito. Além disso, as variacdes
gue ocorrem na prestacao dos servicos ao longo do
tempo decorrem de trés fatores: quem presta o servico,
o local em que é prestado e quando ocorre.

SPILLER, E. S. et al. Gestdo dos Servigos em Saude.
Rio de Janeiro: Editora FGV, 2009, p. 28-29.

Considerando a relacdo entre os processos de
gestdo e lideranca na drea de gestdo em saude, avalie
as afirmagdes a seguir.

I. O fator mais facil de controlar e gerenciar é
o humano, representado pelo conjunto de
atitudes (empatia, atengao, comunicabilidade,
presteza, flexibilidade) e posturas (discricdo,
elegancia, sinceridade, humildade) capazes de
criar e estreitar vinculos, gerar credibilidade e
seguranca e motivar as relagdes.

As unidades de saude, tais como as empresas,
sdo constituidas por pessoas, e 0s negdcios
dependem de suas expectativas, desejos,
habitos, tendéncias e graus de estabilidade
fisica e emocional.

[ll. Os servicos em saude tém como base pessoas
e equipamentos, mas é o componente
tecnolégico (equipamentos) que prevalece
e, por essa razao, é mais facil padroniza-los e
uniformiza-los.

O servico de saude supde a participacdo de
pessoas e é afetado por um conjunto interno
e externo de circunstancias que resulta na

variacdo de sua performance a cada repeticao.

E correto apenas o que se afirma em

QUESTAO 11

Cada organizacdo deve trabalhar, além da sua
responsabilizacdo pelos resultados (outcomes),
com a construgdo de pactos e acordos entre as
diversas corporacdes dos profissionais de saude que
compdem o hospital. Tais pactos e acordos devem
ser devidamente comunicados a toda a organizacao,
objetivando a adequada assisténcia aos pacientes.
E imprescindivel que a infraestrutura do hospital
possa estar a servigo da governanga clinica.

BARBOSA, P. R.; VECINA NETO, G. Estruturas juridico-institucionais e
modelos de gestdo para hospitais e outros servigos de saude.

In: GONZALO NETO, V. e MALIK, A. (org). Gestdo em Saude.

Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2011, p.132 (adaptado).

Considerando a relacdo entre os processos de
gestdo em saude e lideranca, avalie as afirmacdes
a seguir.

I. A Organizacdo Mundial de Saude propde
que o conceito de governanca clinica englobe
guatro aspectos principais: desempenho
dos profissionais, utilizacdo adequada dos
recursos, gestdo do risco e satisfacdo dos
pacientes com o servico prestado.

Todas as organizacdes que constituem o
complexo de assisténcia a saude mostram
variacdes no seu desempenho em relacdao
aos diversos critérios de qualidade, pois a
melhoria da qualidade deve incidir sobre todo
o leque de produtos.

lIl. E preciso encontrar formas de envolver os
pacientes no processo de governanca clinica,

uma vez que eles sdo a razdo desse processo.

E correto o que se afirma em

o 0 |, apenas.
ol O 1, apenas.
® lelll. ® lelll, apenas.
®llelV ® Il elll, apenas.
Qllelv. O Llell
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QUESTAO 12

A demonstragdo dos fluxos de caixa fornece resumidamente os fluxos de valores em um determinado
periodo. Ela também é chamada de demonstracdo de origem e aplicacdo de recursos financeiros e apresenta
os gastos da organizacdo, relativos as suas atividades operacionais. A demonstracdo dos fluxos apresenta,
ainda, os investimentos contrastados com as variacdes de caixa e os demais titulos que podem ser negociados
por seus gestores.

O fluxo de caixa ajuda o gestor a controlar o capital de giro, a identificar possiveis problemas futuros e,
portanto, faz parte do planejamento do negdcio. Uma organizacao de salde que ndo se preocupa com o seu
fluxo de caixa pode enfrentar problemas financeiros baseados na ma gestao.

Exemplo de Fluxo de Caixa

Fluxo de Caixa (em RS)

Descrigao Més 1 Més 2 Més 3 Més 4 Més 5 Més 6

1. Saldo Inicial 6 000,00

Entradas 20 000,00 | 20000,00 | 20000,00 | 2000000 20000,00 20000,00
Vendas 20 000,00 | 20000,00 | 20000,00 | 20000,00 | 20000,00| 20000,00
Outras Entradas 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
2.Total de Entradas 20 000,00 | 20000,00 | 20000,00 | 20000,00 | 20000,00 | 20000,00
Saidas 22960,00 | 20800,00 | 20800,00  20800,00| 20800,00 20800,00
Fornecedores 12 960,00 | 10800,00 | 10800,00 | 10800,00| 10800,00 | 10800,00
Impostos 1 000,00 1 000,00 1 000,00 1 000,00 1 000,00 1 000,00
Comissdes 2 000,00 2 000,00 2 000,00 2 000,00 2 000,00 2 000,00
Custos Fixos 7 000,00 7 000,00 7 000,00 7 000,00 7 000,00 7 000,00
3. Total de Saidas 22960,00 | 20800,00 | 20800,00 | 20800,00 | 20800,00 | 20800,00
4.Entradas - Saidas (2 960,00) (800,00) (800,00) (800,00) (800,00) (800,00)
5. Saldo Final 3 040,00 2 240,00 1 440,00 640,00 (160,00) (960,00)

A andlise da tabela permite calcular a diferenca entre as entradas e as saidas, e o resultado indica a
necessidade de caixa ou sobra de dinheiro.

Considerando o texto e a tabela, o saldo inicial ndo deve ser considerado, pois o ideal é que as

O saidas sejam suficientes para cobrir as despesas, sem nenhum adicional.

( saidas sejam idénticas ao saldo inicial para manter o saldo final inalterado.

@® entradas sejam suficientes para cobrir as saidas, sem nenhum adicional.

@® entradas e saidas sejam idénticas para n3o alterar e interferir no saldo final.

 entradas n3o sejam motivo de interferéncia e alterac3o para o saldo final.
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QUESTAO 13

A estrutura de prontudrio,
independentemente de ser eletrébnico ou em
papel, deve seguir as orienta¢des e determinagdes
da Resolugdo CFM n? 1.638/2002, que define
prontuario médico e torna obrigatdria a criacdo da
Comissao de Revisdo de Prontuarios nas instituicoes
de saude, a qual deve ser coordenada por um
médico. Em relacdo ao prontudrio do paciente,

avalie as afirmacdes a seguir.

um

I. Nos prontudrios em papel é obrigatoria
a legibilidade da letra do profissional
que atendeu ao paciente, bem como a
identificacdo dos profissionais prestadores
do atendimento.

. Os prontudrios eletronicos devem ter sua
validade juridica atestada por meio de
assinatura com certificado digital padrao
ICP-Brasil.

. de

armazenagem e estar sujeito a perda de

Por apresentar custo elevado
informacdo, o prontudrio em papel ja foi
substituido por sistemas de certificacdo
digital padrao ICP-Brasil na grande maioria

das instituicoes de assisténcia em saude.

No do de
Medicina, o prontudrio em papel deve
ser preservado por 20 anos, enquanto o
prontudrio eletronico deve ser guardado
permanentemente.

ambito Conselho Federal

E correto apenas o que se afirma em

QUESTAO 14

No setor de planos de salude, coexistem vdrias
terminologias, criadas por operadoras e prestadores
de servicos. Diante das dificuldades para troca
de informagdes entre os integrantes do setor,
identificou-se a necessidade da adocdo de uma
terminologia clinica comum.

Considerando a padronizagdo de terminologias
entre as instituicdes envolvidas na regulacao
e fiscalizacdo da oferta de servicos em saude
suplementar, avalie as afirmacdes a seguir.

I. A Agéncia Nacional de Saude Suplementar (ANS)
tem, entre as atribuicOes estabelecidas pela lei
gue a criou (Lei n29.961, de 28 de janeiro 2000),
a elaboracdo de uma lista dos procedimentos
de cobertura obrigatéria para planos de saude
comercializados a partir da vigéncia da Lei
n2 9.656 de 03 de junho de 1998. Essa lista,
denominada Rol de Procedimentos, estabelece
a cobertura minima a ser observada nos planos
de atendimento ambulatorial e hospitalar.

II. A Associacdo Meédica Brasileira (AMB),
o Conselho Federal de Medicina (CFM)
e a Federagdo Nacional dos Meédicos

(FENAM) estabelecem uma organizacdo de
nomenclaturas, a Classificacdo Brasileira
Hierarquizada de Procedimentos Médicos
(CBHPM), com a funcdo de estabelecer
padrdes de remuneracgao para a realizacao de
procedimentos médicos.

A ANS, em conjunto com a AMB e o Comité
de Padronizacdo das Informacdes em Saude
Suplementar (COPISS), criou a Terminologia
Unificada da Saude Suplementar (TUSS), que
utiliza como base a CBHPM.

O Rol de Procedimentos, a CBHPM e a TUSS
apresentam estrutura e conteudos semelhantes
e compativeis, independentemente do caso.

Olell. . ,

E correto apenas o que se afirma em
O lell. O el
@ llelv. O el
®LllelV. ® llelV.
Ol llelV. ® Lilell

G I, llelV.
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QUESTAO 15

O Balanced Scorecard apresenta-se como alternativa vidvel aos tradicionais sistemas de gestdo, controle
e avaliacdo da performance dos hospitais. Esse modelo considera os aspectos orcamentais, as limitacdes
financeiras e a necessidade de aperfeicoar a utilizacdo dos recursos financeiros, técnicos e humanos disponiveis.

RIBEIRO, C. M. S. O controle de gestdo nas unidades de saude: o Balanced Scorecard. TOC 100, 2008, p. 61-66 (adaptado).

A figura a seguir mostra as quatros dimensdes do Balancead Scorecard

Financeiro
Para ter sucesso
financeiramente, como nés
devemos aparecer para os
nossos investidores?

. Processos Internos do
Cliente

Para alcancar nossa visao, Viséo e Negocm

como devemos ser vistos Estratégia Para satisfazer os clientes,
pelos clientes? em quais processos devemos
nos sobressair?

Aprendizado e

Crescimento
Para alcancgar nossa visao,
como sustentar a habilidade
de mudar e progredir?

KAPLAN, R. S., NORTON, D. P. A estratégia em ag¢do: balanced scorecard. 21. ed. Rio de Janeiro: Campus, 1997 (adaptado).

Considerando o texto base e a figura, avalie as afirmacgdes a seguir sobre o Balancead Scorecard.

I. A perspectiva financeira trata da relagdo custo versus eficiéncia nas opera¢des de compra e também
da economia de escala.

Il. A perspectiva dos clientes trata da satisfacdo desses e da eficacia da parceria em servicos.

lll. A perspectiva interna trata da otimizacdo dos processos e da inovacao.

IV. A perspectiva do aprendizado e crescimento trata do acesso a informacao estratégica, da satisfacao
dos funciondrios e da qualidade total de trabalho.

E correto o que se afirma em

O 1, apenas.

O lelll, apenas.

® eV, apenas.

® 11, 11l, e IV, apenas.
Ol lelV.
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QUESTAO 16

Um hospital passard por processo de acreditacao
pela metodologia da Organizagdo Nacional de
Acreditagdo (ONA) no proximo més. A certificagdo de
gualidade éesperadaportodos oscolaboradores, pois
na avaliagdao diagndstica realizada pela Instituigdo de
Acreditacdo Credenciada (IAC), foi recomendada que
a Instituicdo buscasse o Nivel 2 — Acreditado Pleno.

O nivel de certificagdo recomendado ao hospital
exige que ele

O ofereca requisitos basicos de qualidade na
assisténcia prestada ao cliente, nas especialidades
e nos servicos da organizacdo de saude,
atendendo aos requisitos formais e técnicos de
estrutura para a sua atividade.

© utilize perspectivas de medicio organizacional,
alinhadas as estratégias e correlacionadas aos
indicadores de desempenho dos processos e que
este também apresente inovagdes e melhorias
decorrentes da analise critica.

® gerencie processos e suas intera¢gdes de forma
sisttmica, medindo e avaliando-os numa
perspectiva de melhoria continua e possua
programa de educagdo continuada e treinamento
voltado para a melhoria de processos.

® identifique os riscos relacionados & seguranca
do paciente de forma continua, com foco na
comparacgao dos resultados, com organiza¢Bes de
complexidade semelhante a sua.

 apresente indicadores de desempenho, de
processos, e de seguranga e possua uma gestdo
focada na inovacdo e seguranca dos pacientes,
por meio de sistema de informacdo e tecnologias
de ponta para realizacdo dos procedimentos
médicos.

AREA LIVRE

QUESTAO 17

Sobre a gestdao de medicamentos e materiais
hospitalares, avalie as afirmacdes referentes a
distribuicdao descentralizada.

I. As farmdcias satélites sdo nucleos
farmacéuticos  distribuidos em
especificos, com o objetivo de descentralizar
0s servicos prestados, o que da mais rapidez
ao sistema de distribuicado de medicamentos
e permite uma interacdo maior entre as
farmdcias, os diversos setores e o corpo

clinico do hospital.

locais

. De acordo com critérios do tipo “elenco
de itens”, setores como Centro Cirurgico
e Unidade de Terapia Intensiva sdo locais
indicados para a implantacdo de farmacias
satélites.

lll. Considerando o critério area fisica necessaria
para a implantacdo de uma farmacia satélite,
pequenas areas podem ser substituidas
por carrinhos de emergéncia ou armarios
especificos, op¢cdao que diminui o elenco de
itens e reduz a possibilidade de descontrole
e desperdicio.

IV. O funcionamento de uma farmdcia satélite
supde abastecimento, armazenamento,
dispensacdo, sem a
necessidade de se relacionarem essas
atividades aos pacientes, considerando que o
centro de custo de consumo é o mesmo em
gue a farmacia estd inserida.

movimentacgdes,

E correto apenas o que se afirma em

Olell.

QO lelv.

® llielv.
® I liell
G ,lllelV.
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QUESTAO 18

A hotelaria hospitalar é uma tendéncia
irreversivel em qualquer instituicdo de salde,
pois ndo se trata mais de uma opg¢ao, mas de uma
exigéncia do paciente. A hospitalidade nos servicos
de saude, relacionadas a higiene hospitalar, busca
proporcionar um ambiente limpo e esteticamente
organizado que proporcione seguranga, conforto e
bem-estar ao paciente, familiares, visitantes e aos
proprios colaboradores do hospital. A tendéncia
do mercado é a terceirizagdo desses servigos que
necessitam garantir a exceléncia nos indicadores
de qualidade de servico para que o hospital possa
oferecer servigos competitivos.

TORRES, S.; LISBOA, T. C. Gestdo dos servigos: limpeza,

higiene e lavanderia em estabelecimentos de satde.
3 ed. Sdo Paulo: Sarvier, 2008 (adaptado).

Considerando o texto apresentado, avalie as
assergdes a seguir e a relagdao proposta entre elas.

I. Um dos fatores determinantes para o alcance
do sucesso nos servicos de higiene e limpeza é a
padronizacdo das técnicas utilizadas nos processos
de limpeza, as quais, precisam ser aprovadas pelos
servicos de controle de infecgdo da instituicao.

PORQUE

II. Ndo é admissivel que um colaborador trabalhe
de forma distinta dos demais, ja que a uniformizagao
na execucao das atividades é indispensavel para se
alcancar uma gestdo de qualidade.

A respeito dessas assercdes, assinale a opcdo correta.
O As assercdes | e |l s3o proposicdes verdadeiras, e
a ll € uma justificativa correta da .

® As assercdes | e Il sdo proposi¢des verdadeiras,
mas a |l ndo é uma justificativa correta da I.

® Aassercdo | é uma proposicio verdadeira, eall é
uma proposicao falsa.

® A assercdo | é uma proposic3o falsa, e a Il é uma
proposicao verdadeira.

 As assercdes | e Il s3o proposicdes falsas.
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QUESTAO 19

Um hospital possui armazém para estocagem dos
insumos utilizados nos procedimentos ambulatoriais
mais comuns, 0 que gera custo para a empresa.
Assim, cada vez que um insumo é utilizado em um
procedimento, é preciso realizar sua reposicao.

O gestor hospitalar, responsavel pelo setor de
compras, precisa determinar o tipo de custo que cada
um dos itens representa no orgamento da sua area.
Nas tabelas abaixo, estao discriminados os custos
referentes a estocagem dos insumos e a manutencao
do armazém.

Tabela 1 - Planilha de Custos em RS

Unidade de Insumo K 2,00
Unidade de Insumo M 1,98
Unidade de Insumo W 1,37
Unidade de Insumo Z 0,78

Tabela 2 - Planilha de Custos em RS

Deprecia¢do do Armazém no ano de 2013 | 10 000,00

Supervisdo do Armazém — Ano 2013 3 450,00

Seguranca e Vigilancia — Ano 2013 8 000,00

Imposto Predial e Terrltc?rlal Urbano (IPTU) 1230,00
do Armazém

Considerando o texto e as tabelas, assinale a opcao
correta.

) ATabela 1 apresenta os componentes orcamentarios
para os custos varidveis, e a Tabela 2 apresenta os
componentes orgamentdrios para os custos fixos.

( ATabela 1 apresenta os componentes orcamentarios
para os custos fixos, e a Tabela 2 apresenta os
componentes orcamentarios para os custos variaveis.

® A Tabela 1 e a Tabela 2 n3o apresentam os
componentes orcamentarios nem para os custos
fixos, nem para os custos variaveis.

® A Tabela 1 e a Tabela 2 apresentam os
componentes orcamentarios para os custos fixos.

A Tabela 1 e a Tabela 2 apresentam os
componentes orgamentdrios para os custos
varidveis.
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QUESTAO 20

Mais de vinte anos apds a criagdo do SUS, surge
a necessidade de regulamentacdo de dispositivos
da Lei Organica da Saude, em face de lacunas legais
guanto a organizacdo do sistema, ao planejamento
da salude, a assisténcia a saude e a articulacao
interfederativa. A regulamentacdo, pelo Poder
Executivo Federal, da Lei n2 8.080/1990, por meio do
Decreto n? 7.508/2011, surge no momento em que
os gestores, profissionais de saude e trabalhadores
detém maior compreensdo sobre a organizagao
constitucional e legal do SUS e o usuario sobre o seu
direito a saude.

Disponivel em: <http://dx.doi.org>. Acesso em 11 jul. 2013 (adaptado).

De acordo com o Decreto citado acima, avalie as
afirmacdes a seguir.

I. A integralidade da assisténcia a saude se
inicia e se completa na rede de atenc¢do a
saude, mediante referenciamento do usuario
na rede regional e interestadual, conforme
pactuado nas comissdes intergestoras.

Mapa da saude é a descricdo geografica da
distribuicdo de recursos humanos e de a¢des
e servicos de saude ofertados pelo SUS e
pela iniciativa privada que serd utilizada na
identificacdo das necessidades de saude
e orientard o planejamento integrado dos
entes federativos, contribuindo para o
estabelecimento de metas de saude.

[ll. Regido de saude é o espaco geografico
continuo constituido por agrupamentos de
municipios limitrofes, delimitado a partir de
identidades culturais, econOmicas e sociais e
de redes de comunicacao e infraestrutura de
transportes compartilhados, com a finalidade
de integrar a organizacdo, o planejamento e a

execucao de agdes e servicos de saude.
E correto o que se afirma em

O |, apenas.
O I, apenas.
® Ielll, apenas.
® Il elll, apenas.

G Liell.

QUESTAO 21

Ao longo da histdéria, houve muitos avancos e
também grandes desafios a serem superados no
Sistema Unico de Salde, entre eles os financeiros.
O sistema publico de saude enfrenta desafios na
garantia do direito pleno a saude da populacdo.
E significativa a dificuldade de aplicacdo de normas
gerais em um pais extenso e heterogéneo. Por outro
lado, é publico e notdrio que asaude publica necessita
de maiores investimentos financeiros, estabelecendo
assim orcamentos mais generosos, que garantam de
forma equanime a saude da populacao.

A Lei Complementar n2 141, de 13 de janeiro de
2012, que regulamenta a Emenda Constitucional
(EC 29), aprovada pelo Congresso em dezembro de
2011, define o que deve ser considerado gasto em
saude e fixa os percentuais minimos de investimento
na drea pela Unido, Estados e Municipios. Em relacdo a
regulamentacdo da EC 29, analise as afirmacdes a seguir.

I.  Gastos em acdes de saneamento basico, compra
de merenda escolar, acdes de assisténcia social,
pagamento de aposentadorias e pensoes,
por exemplo, ndo podem ser considerados
investimentos em saude.

Os estados deverdo investir 12% de sua receita
em saude, enquanto os municipios devem
investir 15%. E os percentuais de aplicacao
pelo Distrito Federal ficarao entre 12% e 15%
(a depender se a receita for originaria de
tributo estadual ou municipal).

Os recursos do Fundo Nacional de Saude,
destinados a despesas com as a¢des e servigos
publicos de saude, de custeio e capital, a
serem executados pelos Estados, pelo Distrito
Federal ou pelos Municipios serdo transferidos
diretamente aos respectivos fundos de salde,
de forma regular e automatica, dispensada
a celebracdo de convénio ou outros
instrumentos juridicos.

E correto o que se afirma em

O 1, apenas.
O Ill, apenas.
® Iell, apenas.
® lelll, apenas.

O Liell
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QUESTAO 22

Um hospital estd localizado em uma regido com demanda turistica sazonal. Nos periodos de férias, verifica-
se uma oscilagdo na utilizacdo do item do estoque Seringa Tipo 1, em virtude do nimero de procedimentos
realizados, conforme se observa na tabela a seguir.

Demonstragdo projetada do movimento de inventario de estoque de insumos hospitalares para o
primeiro semestre do ano de 2014, em RS.

Item: Seringa Tipo 1 JAN. FEV. MAR. ABR. MAIO JUN.
Saldo Inicial RS 43,00 | RS 234,00 | RS 421,00 | RS 624,00 | RS 835,00 | RS 1039,00
Compras RS 300,00 | RS 300,00 | RS 300,00 | RS 300,00 | RS 300,00 | RS 300,00
Subtotal RS 343,00 | RS 534,00 | RS 721,00 | RS 924,00 | RS 1 135,00 | RS 1 339,00
Uso previsto RS 109,00 | RS 113,00 | RS 97,00 | RS 89,00 | RS 96,00 | RS 112,00
Saldo Final RS 234,00 | RS 421,00 | RS 624,00 | RS 835,00 | RS 1039,00 | RS 1227,00

Ha incoeréncia, por parte do gestor, no planejamento orcamentario referente a compra do item Seringa Tipo 1,
visto que a demonstracdo projetada no movimento de inventdrio de estoque

@ ¢ linear, sem considerar a previsdo de uso.

( leva em conta apenas o saldo inicial, saldo final e as movimentacdes.

® leva em conta a utilizagdo do item baseada na sazonalidade da regi3o.

® apresenta um saldo final de um més anterior similar ao saldo inicial do més seguinte.

 apresenta um subtotal que soma as compras com o saldo inicial do més em referéncia.

QUESTAO 23

No suporte atomada de decisdao em gestao hospitalar, profissionais utilizam-se de sistemas de gerenciamento
de custos. Uma das estratégias aplicadas, nesse processo, é o método de classificacdo de materiais segundo a
curva ABC. No quadro a seguir, apresentam-se os produtos da farmacia de um hospital com as quantidades
consumidas, seguidos de informacdes sobre os percentuais em relacdo ao total das quantidades e valores de
cada produto, além do custo total. Sabe-se que o hospital gerencia seus estoques subsidiado pelos conceitos da
curva ABC, classificada em fungdo das quantidades consumidas de cada produto.

Consumo de produtos da farmacia do hospital.

CONSUMO CONSUMO 5
PRODUTOS QUANTIDADES PERCENTUAL CUSTO UNITARIO CUSTO TOTAL
1 40 000 40 RS 120,00 RS 4800 000,00
2 35000 35 RS 98,00 RS 3430000,00
3 20 000 20 RS 80,00 RS 1600 000,00
4 5000 5 RS 35,00 RS 175000,00
TOTAIS 100 000 100 RS 10 005 000,00

Com base nos dados apresentados, os grupos da curva ABC serao

@ o grupo A, formado pelo item 1; o grupo B, pelos itens 2 e 3; e o grupo C, pelo item 4.
® o grupo A, formado pelos itens 1 e 2; o grupo B, pelo item 3; o grupo C, pelo item 4.
® o grupo A, formado pelo item 1; o grupo B, pelo item 2; o grupo C, pelos itens 3 e 4.
® o grupo A formado pelo item 4; o grupo B, pelos itens 2 e 3; o grupo C, pelo item 1.
A o grupo A, formado pelos itens 3 e 4; o grupo B, peloitem 1; o grupo C, pelo item 2.
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QUESTAO 24

O Balango Patrimonial é uma das mais importantes demonstragdes contdbeis, auxiliando na apuracao da
situacdo patrimonial-financeira de uma organizacao. Essa demonstracao deve evidenciar o Ativo, o Passivo e
o Patrimonio Liquido da Entidade.

Um exemplo de Balango Patrimonial, é apresentado a seguir simplificada.

Balango Patrimonial Simplificado.

BALANCO PATRIMONIAL EM 31.07.2013

ATIVO PASSIVO E PATRIMONIO LIQUIDO
Passivo
Caixa 2 000,00 Titulos a pagar 7 000,00
Bancos 1 600,00 Salarios a pagar 3600,00 10600,00
Titulo a receber 6 000,00
Estoque 6 000,00 Patrimonio Liquido
Veiculos 1 000,00 Capital 8 000,00
Imoveis 3 400,00 Lucros 1 400,00 9 400,00
TOTAL 20 000,00 TOTAL 20 000,00

IUDICIBUS, S. et al. Contabilidade Introdutéria (Atualizada de acordo com as Leis n2 11.638/07 e n2 11.941/09).
Sdo Paulo: Atlas, 2010 (adaptado).

Com relacdo ao Balanco Patrimonial, avalie as seguintes assercoes e a relacdo proposta entre elas.

I. O Ativo compreende os componentes baseados em bens e direitos da entidade (Caixa, Bancos, Iméveis;
Veiculos; Estoque; Titulos a Receber) e devem ser localizados do lado esquerdo do Balango Patrimonial.

PORQUE

II. O Passivo compreende os componentes baseados em obrigacOes a pagar, isto €, as quantias que
a empresa deve a terceiros (Titulos a Pagar; Saldrios a Pagar) e devem ser localizados do lado direito do
Balanco Patrimonial.

A respeito dessas asserc¢des, assinale a opgao correta.

O As assercdes | e Il s3o proposicdes verdadeiras, e a Il é uma justificativa correta da |.

 As assercdes | e Il s3o proposicdes verdadeiras, mas a Il ndo é uma justificativa correta da I.
® Aassercdo | é uma proposicdo verdadeira, e a |l é uma proposic3o falsa.

® A assercdo | é uma proposicdo falsa, e a Il é uma proposicdo verdadeira.

A As assercdes | e |l s3o proposicdes falsas.
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QUESTAO 25

Uma unidade hospitalar fechou um contrato
com uma empresa localizada em Miami (EUA)
para compra de equipamentos de UTI neonatal.
A compra foi feita em reais, tendo como base o ddlar.
A valorizacdo da moeda americana fez com que a
empresa vendedora solicitasse um reajuste no valor,
uma vez que, no acordo, rezava a obrigatoriedade das
partes arcarem com as consequéncias das possiveis
oscilagdes cambiais. Para a celebragao de um acordo,
é fundamental definir tudo com absoluta clareza,
formalizando o combinado, por meio de contrato,
pedido e documentos.

Nesse contexto, avalie as seguintes asser¢des e a
relacao proposta entre elas.

I. A globalizagdo da economia aumentou a
complexidade dos mercados, forcando maior
interacado e exigindo parcerias, o que demanda que
as organiza¢des de saude, como outros tipos de
empresas, revejam suas formas de acompanhar e
supervisionar contratos e convénios, nas quais a
negociacao tem papel primordial.

PORQUE

Il. A negociagdao é um processo de comunicagao
gue valoriza o relacionamento entre os elementos,
no qual prevalece o dominio de um negociador sobre
o outro.

A respeito dessas asserc¢des, assinale a op¢ao correta.
@ As assercdes | e |l s3o proposicdes verdadeiras, e
a Il € uma justificativa correta da .

® As assercdes | e Il sdo proposi¢des verdadeiras,
mas a |l ndo é uma justificativa correta da .

® Aassercdo | é uma proposicio verdadeira, eall é
uma proposicao falsa.

® A assercdo | é uma proposic¢do falsa, e a Il é uma
proposicao verdadeira.

O As assercdes | e |l s3o proposicdes falsas.

ENADE 2013
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QUESTAO 26

O que diferencia as organizagdes sao 0s processos.
Para se fazer a gestdao de processo, é preciso
padronizacbes que na saude estdo relacionadas
com protocolos clinicos e com Procedimentos
Operacionais Padrdo (POPs). As mdos devem ser
higienizadas apds contato acidental com sangue,
fluidos corpdreos, secrecdes, excrecdes e(ou) objetos
contaminados; imediatamente apds retirar as luvas;
antes de colocar os Equipamentos de Protecdao
Individual (EPIs) e depois de retira-los. Também em
servicos de saude, as mdos devem ser higienizadas
antes de entrar e sair de dreas com pacientes
colonizados, infectados ou com suspeita de infecgao;
antes e apds contato direto com pacientes, seus
pertences e superficies préoximas.

Com base no texto, a higienizacdo das mdos é um
procedimento

O que tem por objetivo coibir a transmissdo de
infeccdes, enquanto a higiene e a aparéncia
pessoal tém o objetivo de promover o bem-estar
do profissional.

® operacional padrdo de orienta¢des bdsicas de
higiene pessoal do profissional que atua em
instituicdes que prestam servicos em salde, com
o objetivo de garantir a higienizacdo pessoal e o
bem-estar do profissional, evitando a transmissao
de infecgdes.

® importante para a prevencdo e o controle
das infeccdes hospitalares, obrigatério para
profissionais de atendimento a pacientes, mas
facultativo para os familiares e demais integrantes
das equipes administrativas das instituicdes de
assisténcia em saude.

® que pode ser plenamente atendido pela utilizacdo
de solugdes alcodlicas, sem a necessidade de
recorrer a remo¢do mecanica de sujidade.

 necesséario, mas que deve levar em conta os
maleficios que o uso do sabdo e o gasto de 4gua
podem provocar no meio ambiente, prejudicando
a imagem de sustentabilidade da instituicao.
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QUESTAO 27

Ferramentas de qualidade sdo técnicas utilizadas com a finalidade de definir, mensurar, analisar e propor
solucdes para os problemas que interferem no bom desempenho dos processos de trabalho. Sua utilizacdo
pode representar, entre outros aspectos, um ponto de partida para a melhoria no ambiente de trabalho
e para a redugdo de custos operacionais, auxiliando o profissional na solugdo de problemas. Algumas das
ferramentas de qualidade sdao apresentadas graficamente, a seguir.

Ferramentas de Qualidade
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Caracteristlca da medida excessiva medicamentos paciéncia

Manual do Programa de Gestdo da Qualidade do Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da Universidade de Sao Paulo -
Metodologia para o Estudo e Analise de Problemas - (EAP) - Ferramentas de Qualidade - Anexo 1. Sdo Paulo (SP):
USP - Universidade de Sdo Paulo, (s.d.) (adaptado).

As ferramentas representadas nas figuras sao:

@ W = Diagrama de Causa e Efeito ou Ishikawa; X = Histograma; Y = Fluxograma; Z= Diagrama de Pareto.

® W = Fluxograma; X = Diagrama de Pareto ; Y = Histograma; Z = Diagrama de Causa e Efeito ou Ishikawa.
® W = Fluxograma; X = Diagrama de Causa e Efeito ou Ishikawa; Y = Histograma; Z = Diagrama de Pareto.
® W = Diagrama de Causa e Efeito ou Ishikawa; X = Diagrama de Pareto; Y = Fluxograma; Z = Histograma.
@ W = Histograma; X = Fluxograma; Y = Diagrama de Pareto; Z = Diagrama de Causa e Efeito ou Ishikawa.
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QUESTAO 28

O Processo de Acreditacdo é um método de consenso, racionalizacdao e ordenagdo das organizagées
prestadoras de servicos hospitalares e, principalmente, de educacdo permanente dos seus profissionais.
O Programa de Acreditagdo Hospitalar visa ao incremento de eficiéncia e eficacia nos processos de gestao
e é necessario para assegurar uma assisténcia melhor e mais humanizada a saude dos seres humanos que
procuram os hospitais, necessitados de cuidados e apoio. As evidéncias objetivas devem ser coletadas
através de entrevistas, exame de documentos, observacdo das atividades e condi¢cdes nas dreas de interesse,
na busca da conformidade dos processos.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Assisténcia a Salide. Manual Brasileiro de Acreditagdo Hospitalar. 32 ed. rev. e atual. Brasilia:
Ministério da Saude, 2002. p. 09 (adaptado).

Nesse contexto, avalie as seguintes asserc¢des e a relagdo proposta entre elas.

I. A ndo conformidade menor consiste em descumprimento de alguns requisitos do sistema da qualidade,
gue ndo implicam; segundo andlise de uma equipe auditora, uma “quebra” do sistema de qualidade, ou uma
adequacdo ou a ndo implantacdo de parte de um requisito da norma de referéncia.

PORQUE

II. A ndo conformidade maior consiste na auséncia ou na incapacidade total da organizacdo prestadora
de servicos de saude em atender ao requisito do padrdao ou a norma como um todo, mas também pode ser
gerada por um grande numero de ndo conformidades “menores”, constatadas durante a avaliagdo em um
Unico item do padrdo ou distribuidas de tal forma que afetem a coeréncia e o funcionamento do sistema.

A respeito dessas asser¢des, assinale a opgao correta.

@ As assercdes | e Il s3o proposicdes verdadeiras, e a Il é uma justificativa correta da |.

® As assercdes | e |l s3o proposicdes verdadeiras, mas a Il ndo é uma justificativa correta da I.
® Aassercdo | é uma proposicdo verdadeira, e a |l é uma proposic3o falsa.

® A assercdo | é uma proposicio falsa, e a Il é uma proposic3o verdadeira.

 As assercdes | e Il s30 proposicdes falsas.

AREA LIVRE
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QUESTAO 29

O Servico de Nutricdo Dietético (SND) atua na
producdo didria das refeicOes, estabelece orientacdes
gerais para manipuladores de alimentos, bem como
critérios que definem o padrdao e a qualidade das
refeicOes oferecidas.

Os funciondrios do SND devem ser
conscientizados a observar as medidas de higiene,
a fim de proteger os alimentos da contaminagao
quimica, fisica e microbioldgica.

Nesse contexto, avalie as seguintes assercdes e a
relagao proposta entre elas.

|. Compete a area de producao planejar, receber,
armazenar e distribuir as refeicdes conforme as
normas da vigilancia sanitaria, sob a supervisdo de
nutricionistas que, junto com o gestor hospitalar,
sdo responsaveis pelo planejamento e organizacdo
do setor.

PORQUE

[I. Cabe a area de producdo preparar refeicdes
com dietas especializadas de acordo com a
prescricdo dietoterdpica e normas higiénico-
sanitdrias dos alimentos para garantir o
fornecimento de refeicdes seguras.

A respeito dessas assercdes, assinale a op¢do correta.
O As assercdes | e Il s3o proposicdes verdadeiras, e
a Il é uma justificativa correta da I.

® As assercdes | e Il s3o proposi¢des verdadeiras,
mas a |l ndo é uma justificativa correta da .

® A assercdo | é uma proposicdo verdadeira, eall é
uma proposicao falsa.

® A assercdo | é uma proposic3o falsa, e a Il é uma
proposicdo verdadeira.

A As assercdes | e |l s3o proposicdes falsas.

AREA LIVRE

QUESTAO 30

O Servico Auxiliar de Diagndstico e
Terapéutica (SADT) de um hospital privado,
que atende pacientes internados e externos,
registra muitas reclamagbes referentes ao
longo tempo de espera no cadastramento.

Foram identificadas, também, muitas falhas na
abertura do cadastro, tal como o esquecimento
do registro de um dos exames solicitados.
Para o diagndstico dos problemas relatados na
situacdo acima, avalie o indicador de desempenho
adequado para utilizacdo e avaliacdo do gestor e sua
respectiva formula.

I. Tempo médio de Espera para o Cadastro
(TEC) =somatério (hora inicial de atendimento
- hora de retirada da senha) / total de
atendimentos.

. Tempo Médio de Realizacdo do Exame
(TMRE) = somatoério (hora final do exame —
hora inicial do exame) / total de exames.

lll. indice de n3o Conformidade de Cadastro
(INCC) = (nimero de ndo conformidades de
cadastro / total de pacientes atendidos) x 100.

E correto o que se afirma em
0 |, apenas
O 1, apenas.

® | elll, apenas.
® Il elll, apenas.

O iell.
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QUESTAO 31

Um hospital implementou a pratica de
desenvolver o planejamento estratégico em todas as
suas unidades. O crescimento da organizagao levou
o Diretor-Geral a pensar que era o momento certo
para dar rumo ao crescimento esperado, concentrar
esforcos, definir estratégias para a organizacdo e
criar vantagens competitivas.

O planejamento estratégico nos dias atuais é
muito enfatizado em organizacdes hospitalares, ao
constituir ferramenta imprescindivel quando se fala
em planejar e gerenciar processos na area de gestao
em saude. Ele é uma forma de pensar no futuro, de
maneira integrada ao processo decisério, com base
em um procedimento formalizado e articulador de
resultados.

MINTZBERG, H. et al. O processo da estratégia: conceitos, contextos
e casos selecionados. 4. ed. Porto Alegre: Bookman, 2006 (adaptado).

Considerando as intencdes do hospital e as
etapas de um planejamento estratégico, avalie as
afirmacodes abaixo.

I. No planejamento estratégico, formulam-
se estratégias em todos os niveis, as quais
permitem a organizacdo combinar seus
pontos fortes e fracos com as oportunidades
do ambiente.

Na ultima etapa do planejamento estratégico,
elabora-se um diagnéstico da situacdo da
empresa para identificar a viabilidade de sua
implementacao.

No planejamento estratégico, nao ha
preocupagdo com o ambiente externo, uma
vez que sua fungdo é permitir a avaliacdo de
oportunidades e ameacas internas.

O planejamento estratégico esta relacionado
a analise do ambiente interno e possibilita a
verificagdao dos seus pontos fortes e fracos.

E correto apenas o que se afirma em

0.
(B M2
®iell.
® lelV.
G lell.
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QUESTAO 32

O Pacto Pela Saude é um conjunto de reformas
institucionais acordado entre as trés esferas de
gestdo (Unido, Estados e Municipios) do Sistema
Unico de Saude, com o objetivo de promover
inovagcbes nos processos e instrumentos de
gestdo. Sua implementacdo se da por meio da
adesdo de Municipios, Estados e Unido ao Termo
de Compromisso de Gestdo (TCG), que, renovado
anualmente, substitui os anteriores processos de
habilitagdo e estabelece metas e compromissos para
cada ente da federacao.

Disponivel em: <http://portal.saude.gov.br/>.
Acessado em: 11 ago. 2013 (adaptado).

Acerca do Pacto Pela Saude, avalie as afirmagdes
a seguir.

I.  Por meio do Pacto Pela Saude, as transferéncias
dos recursos também foram modificadas,
passando a ser divididas em seis grandes blocos
de financiamento (Atengdo Basica, Média e Alta
Complexidade da Assisténcia, Vigilancia em
Saude, Assisténcia Farmacéutica, Gestdao do SUS
e Investimentos em Saude).

Foram definidas em cada eixo as
responsabilidades sanitarias e atribuicdes dos
respectivos gestores, objetivos e as metas dos
Pactos pela Vida e de Gestdo e os indicadores
de monitoramento que integram os diversos
processos de pactuacdo firmados por meio
dos Termos de Compromisso de Gestdo
Municipal, Estadual e Federal.

O Pacto pela Vida reforca no SUS o movimento
da gestdo publica por resultados, estabelece
um conjunto de compromissos sanitarios
considerados prioritarios, acordado de forma
tripartite, a ser implementado pelos entes
federados.

E correto o que se afirma em

0 |, apenas.

O 1, apenas.

® I ell, apenas.
® Il elll, apenas.

O Lell
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QUESTAO 33

Apbs realizar andlise SWOT de um hospital, foi identificado que uma das tendéncias relacionadas ao
ambiente externo é a especializacdo da auditoria e faturamento hospitalar e da gestdo de contratos e
convénios. Os resultados apresentados pelo setor de auditoria e faturamento do hospital demonstraram que
0 prazo médio entre a prestacdo do servico e a finalizacdo do processo de auditoria interna e faturamento
das contas hospitalares, até a sua apresentacdo aos convénios, é de 30 dias. Os convénios com maior volume
de encaminhamentos demoram em média 60 dias para efetuar o pagamento das faturas. O indice médio de
glosas técnicas e administrativas é de 20% e os recursos de glosas sdo atendidos entre 30 e 60 dias apds a
notificacdo do convénio.

Diante dos dados apresentados, assinale a op¢do que apresenta as agdes prioritdrias que deverao ser tomadas
pelo gestor hospitalar para ajustar-se a nova tendéncia e melhorar seus resultados.

@ Aumentar o capital de giro do hospital para fazer frente ao prazo de 90 dias entre a prestacdo do servico
e o recebimento da conta; substituir a equipe de auditores e faturistas por recursos humanos mais
qualificados para o trabalho; e oferecer capacitacdo profissional aos novos integrantes do hospital para
estabilizagdo do indice de glosas.

® Analisar os contratos de prestacdo de servicos e solicitar aos convénios a inclusdo de um termo aditivo
gue estabeleca prazos de auditoria, andlise dos recursos de glosa e pagamento das faturas apresentadas;
identificar os motivos das glosas realizadas pelos convénios; e capacitar a equipe de auditores e faturistas
buscando solugdes para reducdo do indice de glosa.

® Verificar se o capital de giro do hospital atende ao prazo de 90 dias entre a prestacdo do servico e o
seu pagamento pelo convénio; estabelecer metas de captagdo de pacientes para ocupagao de 100% dos
leitos cirurgicos e UTI; realizar reunides didrias com a equipe de auditores e faturistas para aumentar
a conscientizagdo da importancia do seu trabalho para o hospital e reducdo do indice de glosas
administrativas do hospital.

® Buscar outros convénios que processem mais rapido as faturas, estabelecendo parcerias que reduzam o
indice de glosas técnicas, os custos operacionais de prestacdao de servicos e compra de materiais médicos
e hospitalares, e aumentar o nimero de profissionais de enfermagem, médicos e contadores na equipe
de auditores e faturistas.

@ Propor asuspensio de atendimento dos pacientes desses convénios até a reducdo do prazo de pagamento
das faturas para 30 dias; comprar materiais médicos hospitalares de baixo custo para reducdo do custo
operacional; e solicitar melhores resultados a equipe de auditoria e faturamento hospitalar para reducao
do indice de glosas.

AREA LIVRE
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QUESTAO 34

Desde 2004, a Agéncia Nacional de Saude
Suplementar (ANS) tem estimulado as operadoras de
planos privados de assisténcia a saude a repensarem
a gestdo com vistas a contribuir para mudancas do
modelo de atencdo, no qual haja a incorporacdo
progressiva de acdes de promocdo da saude e
prevencao de riscos e doencas.

A ANS define como programa para promogao
da saude e prevencdo de riscos e doencas aquele
qgue contém um conjunto orientado de estratégias
e acOes programaticas integradas. Esses programas
devem ter como objetivos: a promogao da saude, a
prevengdo de riscos, agravos e doengas, acompressao
da morbidade, a redugcdao dos anos perdidos por
incapacidade e o aumento da qualidade de vida dos
individuos e populagdes.

AGENCIA NACIONAL DE SAUDE SUPLEMENTAR. Promogio da Satide e

Prevencdo de Riscos e Doengas. Disponivel em:<http://www.ans.gov.br >.
Acesso em: 29 jul. 2013 (adaptado).

Em relagao as obriga¢Ges das operadoras com os
beneficiarios participantes dos programas, avalie as
afirmacgdes a seguir.

I. As operadoras deverdo estimular a adesdo dos
beneficidrios a programas para promoc¢do da
salde e prevencdo de riscos e doengas, podendo
oferecer prémios e descontos nas mensalidades
para os beneficidrios que aderirem.

[I. Os programas podem ser individualizados
para cada tipo de plano, de forma a deixa-lo
mais adequado ao publico-alvo, considerando,
inclusive, a regido de abrangéncia.

lll. As operadoras ndo poderdao dificultar ou
impedir a adesdo dos beneficidrios ao programa
em funcdo da idade ou patologia preexistente.

E correto o que se afirma em
O |, apenas.

O |1, apenas.

® I elll, apenas.

® Il elll, apenas.

O iell.
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QUESTAO 35

Em 2010, foram definidos dois indicadores
nacionais de infeccdo primaria de corrente
sanguinea, que devem ser notificados por
estabelecimentos de salude que possuam 10 ou
mais leitos de UTI. A notificacdo deve ser feita
por meio do formuldrio eletrénico disponibilizado
pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
(Anvisa) em seu portal. Em razdo dessa medida,
cada estabelecimento de saude devera reavaliar
as praticas assistenciais prestadas aos pacientes e
implantar um programa de reducao de infecgao, de
acordo com suas caracteristicas.

ANVISA. Indicadores Nacionais de Infecges Relacionadas a Assisténcia
a Saude. 2010. Disponivel em: <http://portal.anvisa.gov.br/>.
Acesso em: 27 jul. 2013.

Com o auxilio do texto acima, avalie as assergoes
a seguir e a relagdo proposta entre elas.

I. No Brasil, as Comissdes de Controle de Infec¢ado
Hospitalar (CCIH) de todos os estabelecimentos
de saude, publicos e privados, com unidades de
terapias intensivas neonatal, pediatrica e adulta, que
totalizem ou isoladamente possuam 10 (dez) ou mais
leitos, devem realizar a notificacdo dos indicadores
de infec¢do primdria de corrente sanguinea em
pacientes em uso de cateter venoso central.

PORQUE

II. A producdo, andlise e divulgacdo dos
indicadores de infec¢bes relacionadas a assisténcia
a saude para a direcdo e equipe do servico de
saude e a notificacdao dos indicadores pelo Sistema
Nacional de Vigilancia de Infec¢Bes, entre outros, sdo
responsabilidades das CCIH.

A respeito dessas assercdes, assinale a op¢do correta.
O As assercdes | e |l s3o proposicdes verdadeiras, e
a Il € uma justificativa correta da .

® As assercdes | e Il s3o proposi¢des verdadeiras,
mas a |l ndo é uma justificativa correta da .

® Aassercdo | é uma proposicio verdadeira, eall é
uma proposicao falsa.

® A assercdo | é uma proposic¢do falsa, e a Il é uma
proposicao verdadeira.

A As assercdes | e |l s3o proposicdes falsas.
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QUESTAO DISCURSIVA 3

O Il Encontro de Parteiras Tradicionais Indigenas do Médio Purus tem como
objetivo valorizar a cultura tradicional e diminuir os riscos de complicagdes
pds-parto e 6bitos em recém-nascidos. Enfermeiras da Secretaria de Saude
Indigena (SESAI) e da Secretaria Municipal de Saude, especializadas em
obstetricia, fardo uma roda de conversa com as parteiras, na qual ocorrerdo
trocas de experiéncias, esclarecimento de duvidas e orientagbes relacionadas
a esterilizacdo, acompanhamento, satde da mulher, entre outros. E notéria a
empolgacdo entre as convidadas que chegaram para o encontro, que, segundo
os organizadores, sentem-se mais valorizadas pelo trabalho.

LIMA, M. Encontro de Parteiras Tradicionais Indigenas do Médio Purus. Amazonas: Rede HumanizaSUS, 2013.
Disponivel em: <http://www.redehumanizasus.net>. Acesso em: 20 jul. 2013 (adaptado).

Considerando que o texto acima tem carater motivador, redija um texto dissertativo, abordando, em seu
texto, a integracao que deve haver entre os diversos atores sociais envolvidos, sobre o seguinte principio
presente na Politica Nacional de Humanizacdo (PNH):

“valorizacdo da dimensao subjetiva e social em todas as praticas de atengdo e gestio, fortalecendo/

estimulando processos integradores e promotores de compromissos/responsabilizagdo”. (valor: 10,0 pontos)
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QUESTAO DISCURSIVA 4

O Plano de Gerenciamento de Residuos de Servicos
de Saude (PGRSS) é um documento que aponta
e descreve as acdes relativas ao manejo desses
residuos, observadas suas caracteristicas e riscos, no
ambito dos estabelecimentos responsdveis pela sua \
origem. RESIDUOS NAO-PERIGOSOS

O objetivo desse plano é conscientizar as ;f;" @
pessoas envolvidas quanto ao impacto e riscos do o ‘
manejo inadequado dos residuos produzidos por

seus processos de trabalho, bem como orientar e
pad ronizar o seu correto descarte. Disponivel em: <http://www.resol.com.br/ >. Acesso em: 26 jul. 2013.

Aimplantacdo do PGRSS é obrigatdria a todo gerador de residuos de servicos de saude: hospitais, clinicas,
unidades de saude, entre outros.
Considerando as informacdes acima, redija um texto dissertativo, acerca do seguinte tema:
Sensibilizacdao dos profissionais da drea de satide quanto ao impacto e riscos do manejo inadequado
dos residuos.
Em seu texto, aborde os seguintes aspectos:

a) tipos de residuos produzidos pelos processos de trabalho e seus respectivos acondicionamentos;
(valor: 4,0 pontos).

b) o processo de educagdo/conscientizacdo envolvido na transformagdo dos profissionais em agentes
facilitadores que permita um gerenciamento eficaz de residuos. (valor: 6,0 pontos)
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QUESTAO DISCURSIVA 5
/ MEU PROBLEMA,\‘ " ONOSSOE
‘ DOUTOR,E | PARECIDO:
\ E DE GEST/}Q!

]

DIGESTAO!
« /

Disponivel em: <http://www.ivancabral.com>. Acesso em: 23 ago. 2013.

A questdo da saude no Brasil é complexa e dependente da atuacdo dos varios agentes que a compdem.
Cada um desses agentes, governo, organizagdes e sociedade, tem suas responsabilidades sobre a qualidade
da saude no Brasil. Ao governo cabe desenvolver politicas e realizar investimentos adequados, dentro de um
planejamento ao longo do tempo; as organizacdes compete executar essas politicas como também prestar
servicos a populacdo com qualidade; e a sociedade, por seu lado, deve aderir as ages preventivas promovidas
pelo governo e pelas organiza¢des, assim como deve ter uma postura ativa, autébnoma e corresponsavel, em
relacdo a sua qualidade de vida.

Considerando a figura e o texto acima, redija um texto dissertativo sobre o papel e (ou) funcdes do gestor
hospitalar no contexto da qualidade da saude no Brasil. (valor: 10,0 pontos)
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QUESTIONARIO DE PERCEPGAO DA PROVA

As questGes abaixo visam levantar sua opinido sobre a qualidade e a adequacgdo da prova que vocé acabou de realizar.

Assinale as alternativas correspondentes a sua opinidao nos espacgos apropriados do Caderno de Respostas.

Agradecemos a colaboragao.

QUESTAO 1

Qual o grau de dificuldade desta prova na parte de
Formacdo Geral?

@ Muito facil.
O Facil.

® Médio.

O Dificil.

O Muito dificil.

QUESTAO 2

Qual o grau de dificuldade desta prova na parte de
Componente Especifico?

@ Muito facil.
O Facil.

® Médio.

O® Dificil.

A Muito dificil.

QUESTAO 3

Considerando a extensao da prova, em relagdo ao tempo
total, vocé considera que a prova foi

O muito longa.

O longa.

® adequada.

® curta.

@ muito curta.

QUESTAO 4

Os enunciados das questbes da prova na parte de
Formacdo Geral estavam claros e objetivos?

0 Sim, todos.

@ Sim, a maioria.

® Apenas cerca da metade.
® Poucos.

3 N3o, nenhum.

QUESTAO 5

Os enunciados das questdes da prova na parte de
Componente Especifico estavam claros e objetivos?

0O Sim, todos.

@ Sim, a maioria.

® Apenas cerca da metade.

® Poucos.

A N3o, nenhum.

QUESTAO 6

As informacdes/instrucdes fornecidas para a resolugdo
das questdes foram suficientes para resolvé-las?

€ Sim, até excessivas.

@ Sim, em todas elas.

@® Sim, na maioria delas.

® Sim, somente em algumas.
3 N3o, em nenhuma delas.

QUESTAO 7

Ao realizar a prova, qual foi a maior dificuldade
encontrada?

0 Desconhecimento do contetdo.

0 Forma diferente de abordagem do conteltdo.

® Espaco insuficiente para responder as questdes.

O Falta de motivac3o para fazer a prova.

@ N3io tive qualquer tipo de dificuldade para responder
a prova.

QUESTAO 8

Considerando apenas as questGes objetivas da prova,
vocé percebeu que

O n3o estudou ainda a maioria desses conteudos.

0 estudou alguns desses contetidos, mas n3o os aprendeu.
® estudou a maioria desses contetidos, mas n3o os aprendeu.
® estudou e aprendeu muitos desses contetidos.
 estudou e aprendeu todos esses contetdos.

QUESTAO 9
Qual foi o tempo gasto por vocé para concluir a prova?

@ Menos de uma hora.

® Entre uma e duas horas.

® Entre duas e trés horas.

® Entre trés e quatro horas.

A Quatro horas, e n3o consegui terminar.
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