J@ HOSPITAL DE

”3(“ CLINICAS

PORTO ALEGRE

EDITAL N° 06/2023

DE PROCESSOS SELETIVOS (PS)

Cargo de Nivel Superior

PS 37 - MEDICO |
(Nutrologia)
MATERIA QUESTOES PONTUACAO
Conhecimentos Especificos 0l1a25 0,40 cada
__ ATENCAO

Transcreva no espaco apropriado da sua FOLHA DE RESPOSTAS (Folha Optica),
com sua caligrafia usual, considerando as letras mailsculas e minusculas, a seguinte frase:

Nao ha amargo mais doce que o do chimarrao.

Nome do Candidato:

Inscricao n®: =

DIREITOS AUTORAIS RESERVADOS. PROIBIDA A REPRODUGAO, AINDA QUE PARCIAL, SEM A PREVIA AUTORIZAGCAO DA FAURGS E DO HCPA.

=y

SISTEMA DE SISTEMA DE

/
GESTAO DE QUALIDADE GESTAO DE SEGURANGA
DA INFORMAGAO
FAURGS Sesm) |\ Sung
seTor of CONCURSOS setor e CONCURSOS
», N Py

Fundacdo de Apoio da Universidade Federal do Rio Grande do Sul v




: Publicado em
08/04/2024

U |

&’)(‘9 HOSPITAL DE

"3@ CLINICA

PORTO ALEGRE RS

EDITAL N° 06/2023
DE PROCESSOS SELETIVOS

GABARITO APOS RECURSOS

PROCESSO SELETIVO 37

MEDICO I
(Nutrologia)

01.| D | [11.| E | |21.| D
02.| B | [12.| A | |22.| B
03.| A | [13.) C | [23.| A
04.| B | [14.| E | |24.| E
05.| D | [15.| € | |25.| B
06.| C | |[16.| B
07.| E | [17.] €
08.| A | [18.| D
09.| C | [19.] A
10.| D | |20.| E

& F A UR GS Fundacéao de Apoio da Universidade Federal do Rio Grande do Sul



INSTRUCOES =X FAURGS

Fundacdo de Apoio da Universidade Federal do Rio Grande do Sut

Verifique se este CADERNO DE QUESTOES corresponde ao Processo Seletivo para o qual vocé esta
inscrito. Caso ndo corresponda, solicite ao Fiscal da sala que o substitua.

Esta PROVA consta de 25 (vinte e cinco) questdes objetivas.

Caso o CADERNO DE QUESTOES esteja incompleto ou apresente qualquer defeito, solicite ao Fiscal da
sala que o substitua.

Para cada questéo objetiva, existe apenas uma (1) alternativa correta, a qual devera ser assinalada na
FOLHADE RESPOSTAS.

O candidato que comparecer para realizar a prova nao devera, sob pena de ser excluido do certame,
portar armas, malas, livros, maquinas calculadoras, fones de ouvido, gravadores, pagers, notebooks,
telefones celulares, pen drives ou quaisquer cutros tipos de aparelhos eletrbnicos, nem utilizar véus,
bonés, chapéus, gorros, mantas, lengos, aparelhos/préteses auditivas, 6culos escuros, ou qualquer outro
adereco que Ihes cubra a cabega, 0 pescoco, os 0lhos, 0s ouvidos ou parte do rosto, exceto em situagoes
autorizadas pela Comissdo do Concurso e/ou determinadas em lei. Os relégios de pulso serdo
permitidos, desde que permanecam sobre a mesa, a vista dos fiscais, até a conclusao da prova.
(conforme subitem 7.10 do Edital de Abertura)

E de inteira responsabilidade do candidato comparecer ao local de prova munido de caneta
esferografica, preferencialmente de tinta azul, de escrita grossa, para a adequada realizagao de sua
Prova Escrita. Ndo sera permitido o uso de lapis, marca-textos, réguas, lapiseiras/grafites e/ou
borrachas durante arealizagao da prova. (conforme subitem 7.15.2 do Edital de Abertura)

Nao sera permitida nenhuma espécie de consulta em livros, codigos, revistas, folhetos ou anotagdes, nem
o uso de instrumentos de calculo ou outros instrumentos eletronicos, exceto nos casos em que forem pre-
estabelecidos no item 13 do Edital. (conforme subitem 7.15.3 do Edital de Abertura)

Preencha com cuidado a FOLHA DE RESPOSTAS, evitando rasuras. Eventuais marcas feitas nessa
FOLHA a partir do nimero 26 serdo desconsideradas.

Ao terminar a prova, entregue a FOLHADE RESPOSTAS ao Fiscal da sala.

A duracdo da prova € de duas horas e trinta minutos (2h30min), ja incluido o tempo destinado ao
preenchimento da FOLHA DE RESPOSTAS. Ao final desse prazo, a FOLHA DE RESPOSTAS sera
imediatamente recolhida.

O candidato somente podera se retirar da sala de prova uma hora (1h) apés o seu inicio. Se quiser
levar o Caderno de Questoes da Prova Escrita, o candidato somente podera se retirar da sala de
prova uma hora e meia (1h30min) apés o inicio. O candidato nao podera anotar/copiar o gabarito de
suas respostas de prova.

Apos concluir a prova e se retirar da sala, o candidato somente podera utilizar os sanitarios nas
dependéncias do local de prova se for autorizado pela Coordenagao do Prédio e se estiver
acompanhado de um fiscal. (conforme subitem 7.15.6 do Edital de Abertura)

Ao concluir a Prova Escrita, o candidato devera devolver, obrigatoriamente, ao fiscal da sala a Folha de
Respostas (Folha Optica). Se assim n&o proceder, sera excluido do Processo Seletivo. (conforme subitem
7.15.8 do Edital de Abertura)

A desobediéncia a qualquer uma das recomendagdes constantes nas presentes instrugbes podera
implicara anulagao da prova do candidato.
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afirmar que

(A) parametros laboratoriais sdao mais sensiveis no
contexto de pacientes hospitalizados.

(B) a perda de peso nao intencional tem baixa sensibi-
lidade para triar pacientes previamente com sobre-
peso ou obesidade.

(C) a avaliagdo subjetiva global é pouco sensivel por
nao conter dados de exame fisico.

(D) indice de massa corporal baixo, perda de peso ndo
intencional e reducao da ingestao alimentar na
Ultima semana sdo indicativos de risco nutricional.

(E) as medidas antropométricas sofrem pouca altera-
¢do nos quadros de edema periférico, anasarca e
ascite.

X FAURGS
m Sobre a triagem e a avaliagdo nutricionais, esta correto

Em relacdo as proteinas séricas na avaliagao nutricional,
assinale a alternativa correta.

(A) A pré-albumina responde rapidamente ao inicio de
um insulto catabdlico e demora para demonstrar
recuperacao apos a sua resolugdo.

(B) Albumina baixa esta associada a complicagdes
cirdrgicas e a prejuizo na cicatrizacdo de feridas.

(C) Citocinas inflamatdrias ndo interferem na sintese
da transferrina.

(D) Albumina e pré-albumina tém boa correlacdo com
o balanco nitrogenado.

(E) Ferritina € uma proteina negativa de fase aguda.

P8 Com relacdo a caquexia, é correto afirmar que

(A) caquexia se refere especificamente a alteracdes da
composicdo corporal secundarias a desnutricdo.

(B) caquexia € um termo antigo, que se refere a uma
sindrome metabdlica induzida por doenca caracte-
rizada por inflamacdo sistémica moderada, consumo
muscular generalizado e graves sintomas associados
a elas.

(C) ma nutricdo relacionada a doenga é causada por
diferentes estados patoldgicos e ndo tem relagdo
com a ingestao.

(D) sarcopenia € uma sindrome que combina perda de
peso, perda de tecido muscular e adiposo, anorexia
e fraqueza.

(E) as principais caracteristicas constitucionais da
caquexia sao esgotamento do glicogénio e osteo-
porose.

Com relagdo a composicdo corporal, assinale a alterna-
tiva INCORRETA.

(A) Dobras cutdneas e circunferéncias requerem
treinamento para confiabilidade. O coeficiente de
variagdo tipico € inferior a 5%.

(B) Medida da circunferéncia abdominal é (til para
avaliacdo de risco cardiovascular em pessoas com
IMC <35 kg/m?.

(C) Bioimpedancia € baseada na resisténcia diferencial
dos tecidos do corpo e estima confiavelmente a
agua corporal, mas requer validacdo para popula-
¢Oes especificas.

(D) DXA (Dual energy x-ray absorptiometry) é frequen-
temente usado para estimativa da densidade
0ssea, mas pode ser usado para medigoes de
tecidos moles com software apropriado.

(E) Tomografia computadorizada pode ser utilizada
para avaliagdo de composicao corporal. Corte UGnico
ao nivel de L4-L5 minimiza a exposicdo a radiagdo.

I TaIELY Para as questdes 05 e 06 considere o enunciado
abaixo.

Mulher, 28 anos, vem a consulta com nutrélogo se
queixando de cansaco facil, sonoléncia e dificuldade
para fazer exercicios fisicos. Ativa fisicamente (crossfit
3x por semana); é eutrdfica e sempre foi muito preocu-
pada com o peso. Ha cerca de 3 anos, decidiu ser
vegana e nao utiliza nada que venha de animais.
Menstrua regularmente, fluxo intenso, duracao de 5
dias. Refere piora dos sintomas no periodo perimenstrual.
Fez um hemograma por conta propria e trouxe na
consulta: hematdcrito 31,8%, Hb 10,7 g/dL, VCM 78,8 fL
e leucdcitos 5,6 x 103/mm?3.

F Com base no quadro acima, assinale a principal hipdtese
diagndstica.

(A) Exames normais, podendo tranquilizar a paciente.
(B) Anemia microcitica por deficiéncia de B12.

(C) Anemia macrocitica por deficiéncia de B12.

(D) Anemia microcitica por deficiéncia de ferro.

(E) Anemia macrocitica por deficiéncia de ferro.

(A Em relacdo ao tratamento dessa paciente, assinale a
alternativa mais adequada.

(A) A paciente ndo necessita de tratamento.
(B) A via parenteral de tratamento é obrigatdria.

(C) Tanto via oral quanto parenteral sao alternativas
possiveis no caso acima.

(D) Esta indicado o tratamento psiquiatrico da paciente,
visto que ela apresenta ortorexia.

(E) Deve-se orientar a paciente que alimentacao

vegana ndo € saudavel e que ela necessita voltar
a consumir todos os derivados animais.

N
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entre o micronutriente e o seu local de maior absorgao.

(A) Vitamina B12 — estbmago.

(B) Vitamina K — estdmago.

(C) Ferro — cdlon.

(D) Folato — ileo.

(E) Calcio — duodeno, jejuno e ileo.

X FAURGS
Assinale a alternativa que apresenta a correta relagao

fFY Qual das opgdes abaixo melhor contempla as reposicdes

de manutengdo em um paciente euvolémico em NPQO?

(A) Fluidos 1500 a 2400 mL/24 horas, sodio 1 mEq/kg/dia
e potassio 1 mEq/kg/dia.

(B) Fluidos 2000 a 2400 mL/ 24 horas, sddio 2 mEq/kg/dia
e potassio 1 mEq/kg/dia.

(C) Fluidos 500 a 1500 mL/24 horas, sédio 1 mEq/kg/dia
e potassio 2 mEq/kg/dia.

(D) Fluidos 2000 a 2500 mL/24 horas, sodio 2 mEq/kg/dia
e potassio 0,5 mEg/kg/dia.

(E) Fluidos 500 a 1500mL/24 horas, sddio 0,5 mEq/kg/dia
e potassio 1 mEq/kg/dia.

I0] Assinale a alternativa que apresenta o que a RDC n©
503, de 27 de maio de 2021, recomenda como atribui-
¢do ao médico membro da equipe multiprofissional de
terapia nutricional.

(A) Formular a nutricdo enteral estabelecendo a sua
composicao qualitativa e quantitativa, seu fraciona-
mento segundo horarios e formas de apresentagdo.

(B) Qualificar fornecedores e assegurar que a entrega
de insumos e nutricdo enteral industrializada seja
acompanhada do certificado de analise emitido pelo
fabricante.

(C) Assegurar a correta amostragem da nutricao enteral
preparada para analise microbioldgica.

(D) Assegurar o acesso ao trato gastrointestinal para a
terapia de nutricao enteral e estabelecer a melhor
via, incluindo estomias de nutricdo por via cirdrgica,
laparoscépica e endoscopica.

(E) Selecionar, adquirir, armazenar e distribuir, criterio-
samente, 0s iNnsumos necessarios ao preparo da
nutricdo enteral.

(FX Em relacio ao suporte nutricional pré-operatdrio, assinale

a alternativa correta.

(A) Dietas enterais sdo a primeira escolha, uma vez que
os suplementos orais fornecem boa quantidade de
calorias, mas sdo isentos de proteinas e de vitaminas,
necessarias no condicionamento pré-operatorio.

(B) Nutrigdo parenteral ndo é indicada por agregar
morbidade perioperatoria.

(C) A avaliagdo pré-operatdria tem o objetivo de iden-
tificar quais pacientes tém risco nutricional elevado
devido a doenca cirlrgica de base. Comorbidades
e procedimento proposto se beneficiariam de sua
indicacdo.

(D) Pode reduzir morbidade pds-operatdria, assim
como infeccOes e dias de internacdo, porém ndo
deve atrasar a programagdo cirurgica.

(E) Liquidos claros podem ser utilizados até o momento
da inducdo anestésica.

FAURGS — HCPA - Edital 06/2023

FER No que se refere as boas préticas de administracio de
nutricdo enteral, segundo a RDC n° 503, de 27 de maio
de 2021, é correto afirmar

(A) que é necessario confirmar a localizacdo da sonda
e sua permeabilidade apds iniciar a administragdo
da nutricdo enteral.

(B) que a confirmacdo de posicionamento da sonda é
realizada através de aspiragdo do contetido gastrico.

(C) que, quando for necessaria, a conservacao da
nutricdo enteral preparada deve ser mantida sob
refrigeracdo, em geladeira em temperatura de
6° Ca9°C.

(D) que a realizacdo da lavagem das maos, mantendo
joias e reldgio, ocorra antes de prosseguir a admi-
nistracdo da nutrigao enteral.

(E) que, sempre que possivel, deve-se pesar o paciente
diariamente, preferencialmente no mesmo horario
€ na mesma balanca.

N
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afirmativas abaixo sobre nutricao enteral.

( ) A cabeceira de pacientes submetidos a terapia
nutricional enteral deve estar elevada ao menos
em 30 graus.

( ) Pacientes com volume residual gastrico igual ou
superior a 400 mL apresentam intolerancia alimentar
e devem modificar velocidade e periodo de admi-
nistracdo da dieta, bem como procinéticos, sendo
candidatos potenciais de pausa nutricional.

( ) Se a sonda estiver no intestino delgado e o volume
de residual gastrico for maior que 50 mL, um novo
RX deve ser realizado para verificar a posicao da
sonda.

A sequéncia correta de preenchimento dos parénteses,
de cima para baixo, €&

(A) V=-V-V
(B) V-V -F.
(C) V-F-V.
(D)F-V-F
(E) F-F—F.

X FAURGS
iPA Assinale V (verdadeiro) ou F (falso) em relacdo as

FZ Assinale a alternativa correta sobre as atribuicdes dos
profissionais médicos para terapia de nutricdo parenteral.

(A) Assegurar a infusdo do volume prescrito, através
do controle rigoroso do gotejamento, de preferéncia
com uso de bomba de infusdo.

(B) Selecionar, adquirir, armazenar e distribuir, criterio-
samente, os produtos necessarios ao preparo da nutri-
¢ao parenteral.

(C) Utilizar técnicas de preparo que assegurem: compa-
tibilidade fisico-quimica, esterilidade, apirogeni-
cidade e auséncia de particulas.

(D) Determinar o prazo de validade para cada nutricao
parenteral padronizada.

(E) Indicar e prescrever a terapia de nutricdo parenteral.

FEX Com relacso a dieta enteral, assinale a afirmativa correta.

(A) A adigdo de fibra alimentar as formulas melhora a
fungdo intestinal e a toleréncia alimentar. Fibras
nao fermentaveis (insollveis), como a pectina e o
guar, sao metabolizadas pelas bactérias do cdlon,
produzindo acidos graxos de cadeia curta que
alimentam os colondcitos. As fibras fermentaveis
(soltiveis) aumentam o volume fecal, melhoram o
peristaltismo e podem melhorar a diarreia.

(B) Férmulas semielementares (oligoméricas) possuem
macronutrientes totalmente hidrolisados, sendo
indicadas para pacientes com ma absorcao.

(C) As formulas poliméricas estao disponiveis em uma
ampla variedade de formatos que geralmente
atendem as necessidades nutricionais de uma
pessoa normal e saudavel. Os carboidratos fornecem
a maior parte da energia. As proteinas contidas
neles (caseina, soro de leite ou soja) estdo intactas
e requerem fungao normal das enzimas pancreaticas
para digestdo e absorgao.

(D) Férmulas enterais imunomoduladoras contém nutri-
entes que modulam favoravelmente a resposta
inflamatdria imunoldgica (como arginina e acidos
graxos n-3, glutamina, nucleotideos e antioxidantes)
e, portanto, sdo indicadas em pacientes criticos.

(E) Formulas especificas (para diabetes, doengas
hepaticas, renais ou pulmonares) estao indicadas

I Tendo em vista a formulagdo habitual de nutricdo paren-
teral, assinale a alternativa que apresenta as informacdes
corretas.

(A) A oferta lipidica varia entre 30-60% das necessidades
caldricas totais e cada grama de lipidio fornece
cerca de 9-10 kcal.

(B) As necessidades eletroliticas diarias de magnésio
variam entre 3-4 mEq/kg.

(C) A oferta proteica varia entre 20-25% das calorias
totais e cada grama de proteina fornece 4 kcal.

(D) Por ndo fazer parte das ampolas de oligoelementos,
o aluminio deve ser prescrito de maneira isolada
diariamente.

(E) Pacientes com colestase devem ter a oferta de
zinco reduzida.

A Complicacdes metabdlicas devem ser antecipadas ou
identificadas e corrigidas em pacientes recebendo
nutricao parenteral. Em relagao a esse contexto, numere
a segunda coluna de acordo com a primeira, relacio-
nando as alteracdes ao excesso de nutrientes.

(1) Provas alteradas de fungao hepatica.
(2) Sindrome de realimentagdo.

(3) Hipercapnia.

(4) Aumento de ureia.

( ) Excesso de aminoacidos.

( ) Excesso de calorias, glicose ou lipidio.
( ) Excesso de calorias.

() Excesso de glicose.

A sequéncia numérica correta de preenchimento dos
parénteses da segunda coluna, de cima para baixo, &

quando a equipe identifica a patologia principal do (A)3-2-1-4
doente, pois reduzem a morbimortalidade desses B)4-1-2-3
doentes. (©)2-3-4-1
(D)1-4-3-2
(E) 4-2-1-3
L
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perfurativo com extensa contaminacdo da cavidade
abdominal, sonda nasoentérica locada apds a sutura de
uma Ulcera duodenal de 2 cm e em terapia nutricional
enteral ha 7 dias apresenta nauseas, vomitos e distensdo
abdominal ha 3 dias. A radiografia demonstra niveis
hidroaéreos em todos os segmentos intestinais. Com
relagdo a esse caso,

(A) deve-se insistir na terapia nutricional enteral, uma
vez que tem menor morbidade que a via parenteral
e que os sintomas sdo comuns no pos-operatorio.

(B) uma vez que a sonda nasoentérica esta pos-pilo-
rica, a via enteral é segura.

(C) a falta de tolerancia a terapia nutricional via trato
gastrointestinal levanta a hipotese de suboclu-
sao/obstrucao intestinal precoce.

(D) o quadro se justifica pela gastroparesia esperada
apos ulcerorrafia de grandes dimensses.
(E) é importante avaliar a presenca de ruidos hidroaé-

reos, pois isso afasta a hipdtese de obstrugdo
intestinal.

X FAURGS
Paciente em pos-operatorio recente de abdome agudo

PX] Mulher de 55 anos, com diabetes tipo 2 e hipertensdo
arterial desde os 35 anos de idade, em uso de metfor-
mina 1 grama 2x ao dia, enalapril 20 mg 2x ao dia e
hidroclorotiazida 25 mg 1x ao dia, vem a consulta
com 0s seguintes exames:

Glicose = 152 mg/dL

Alc = 8,2%

Cr = 1,50 mg/dL — TFG = 39 mL/min/1,73 m?
Albuminuria em amostra = 300 mg/L

A melhor conduta em relagao a esse caso € iniciar

(A) sulfanilureia.

(B) inibidor da DPP-1V.
(C) glitazonas.

(D) insulina.

(E) inibidor do SGLT2.

Sobre o ileo pds-operatdrio, assinale a alternativa
correta.

(A) Hipopotassemia e hipermagnesemia s3ao causas
trataveis.

(B) Os sintomas sdo semelhantes aos da obstrucao
intestinal, porém ndo ha necessidade de repouso
intestinal.

(C) A reposicao vigorosa intravenosa de fluidos resta-
belece a motilidade intestinal em poucos dias.

(D) A duracao da dismotilidade gastrointestinal € maior
no estdbmago do que no delgado.

(E) Postergar a oferta de alimentos apds a cirurgia
reduz a sua duragao.

Em relagdao a sindrome do intestino curto, assinale a
alternativa correta.

(A) E a principal causa de faléncia intestinal cronica.

(B) Apos ressecgOes, a jejunoileoanastomose tem pior
prognéstico.

(C) As resseccOes jejunais sdo de pior prognostico,
uma vez que é o local de absorcdo da vitamina B12
e dos sais biliares.

(D) O cdlon em continuidade tem importancia, pois
absorve nutrientes através da fermentacdo de
acidos graxos de cadeia curta mesmo ndo otimi-
zando a sua capacidade na absorgao de agua.

(E) Ha reducdo da secrecdo gastrica em resposta as
ressecgoes intestinais.

PEB Qual das descrigBes abaixo apresenta um paciente com
muito alto risco cardiovascular?

(A) Homem de 34 anos com diabetes tipo 1 desde os
15 anos de idade.

(B) Mulher com escore de risco cardiovascular entre
5-10% em 10 anos.

(C) Mulher com dislipidemia familiar e LDL >190 mg/dL.

(D) Homem com doenca renal crénica e com TFG <30
mL/min/1,73 mZ2.
(E) Homem com fibrilagdo atrial.

N
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X FAURGS

PPA Mulher, 50 anos, submetida a cirurgia bariatrica aos 47 anos e com menopausa um ano apds a cirurgia, vem a consulta
trazendo o seguinte resultado de densitometria 6ssea:

Regiao (g/em?) T-score Z-score
L1 0,990 -1,2 0,3
L2 0,932 -2,2 -1,4
3 0,902 -2,5 -1,6
14 1,007 16 07
L1-L2 0,960 -1,7 0,8
L1-L3 0,938 -1,9 1,1
11-14 0,955 1,9 1,0
L2-3 0,916 24 15
L2-14 0,945 -2,1 -1,3
13-14 0,950 21 1,2
Regiao (g/em?) T-score Z-score
Colo 0,867 -1,2 0,2
Wards 0,667 1,9 0,6
Troc, 0,654 -1,7 0,9
Total 0,898 0,9 0,2

Para esse caso, qual é o diagndstico correto, baseado nas diretrizes atuais para avaliagdo e tratamento de osteoporose?

(A) Massa d6ssea normal, baseado no escore T de L1-L4.
(B) Baixa massa 0ssea, baseado no escore T de L1-L4.
(C) Baixa massa 0ssea, baseado no escore Z do colo.
(D) Osteoporose, baseado no escore T de L1-L4.

(E) Osteoporose, baseado no escore Z de coluna total.

PE] Segundo a NR-32, sobre exposicdo acidental aos | PXW Conforme o Cddigo de Etica Profissional do Servidor
agentes bioldgicos, assinale a afirmativa correta. Publico Civil do Poder Executivo Federal, é vedado ao

servidor publico

(A) O uso de luvas ndo substitui o processo de lavagem
das maos.

(B) E permitido o consumo de alimentos e bebidas nos
postos de trabalho.

(A) desempenhar, a tempo, as atribuicdes do cargo,
funcdo ou emprego publico de que seja titular.

(B) participar dos movimentos e estudos que se relacio-

(C) O lavatdrio exclusivo para higiene das maos é pro-
vido de agua corrente, sabonete em barra, toalha
de tecido e lixeira.

(D) Os trabalhadores com feridas ou lesdes nos mem-
bros superiores ndao podem iniciar suas atividades
apos avaliagdo médica.

(E) O ato de fumar, o uso de adornos e o manuseio de
lentes de contato sdo permitidos nos postos de
trabalho.

nem com a melhoria do exercicio de suas funcgoes.

(C) zelar, no exercicio do direito de greve, pelas
exigéncias especificas da defesa da vida e da
seguranca coletiva.

(D) facilitar a fiscalizacdo de todos os atos ou servicos
por quem de direito.

(E) ser, em funcdo de seu espirito de solidariedade,
conivente com erro ou infragdo a este Codigo de
Etica ou ao Cddigo de Etica de sua profissao.
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PE Em relacdo & Lei Federal n° 8.080, de 19 de setembro
de 1990, é correto afirmar que

(A) a pluralidade ocorre de forma articulada e continua
nas agoes e servicos preventivos e curativos.

(B) aigualdade da assisténcia a salide deve ocorrer sem
preconceitos ou privilégios de qualquer espécie.

(C) a centralizacdo politico-administrativa é focada na
esfera federal.

(D) a equidade busca a capacidade de resolucao dos
servicos em todos os niveis de assisténcia.

(E) a organizacao dos servigos publicos objetiva a
duplicidade de meios para fins idénticos.
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