CURSO DE FORMAGAO - ATIVIDADES AVALIATIVAS
PREFEITURA MUNICIPAL DE DUQUE DE CAXIAS/RJ

Agente Comunitario de Saude (ACS)

UNIDADE 2 - SISTEMA UNICO DE SAUDE (SUS)

Questao 01

Qual principio do SUS garante que todos os cidadaos, sem distingdo, tém direito ao atendimento de
saude?

e Equidade.

Eficiéncia.

Integralidade.

Universalidade.

Questao 02

O principio da equidade no SUS significa:

e Atender apenas emergéncias médicas.

e Oferecer o mesmo atendimento para todos.

e Priorizar somente quem tem plano de saude.

Tratar desigualmente os desiguais, conforme suas necessidades.

Questao 03

O financiamento do SUS é feito pelas esferas:
Federal e Estadual.

Municipal e Federal.

Federal, Estadual e Municipal.

Estadual, Distrital e Internacional.

Questao 04

A regionalizagdo no SUS busca:

e Fechar unidades pequenas.

e Centralizar os servigos nas capitais.

Reduzir o numero de profissionais de saude.

e Organizar os servicos por regides para ampliar o acesso.

Questao 05

A atengdo especializada é caracterizada por:

e Consultas com clinico geral.

Servicos prestados apenas em capitais.

Atendimento domiciliar por agentes comunitarios.

Acompanhamento com especialistas e exames de média complexidade.



UNIDADE 3 - SER AGENTE COMUNITARIO DE SAUDE (ACS)

Questao 01

Qual é uma caracteristica obrigatoria do ACS segundo a legislagdao do SUS?
e Ter formagao em enfermagem.

e Residir na comunidade onde atua.

e Prestar atendimento médico domiciliar.

e Trabalhar exclusivamente em consultorios.

Questao 02

A presenga do ACS na comunidade fortalece principalmente:
¢ A hierarquia da unidade basica.

e O distanciamento técnico-profissional.

e O vinculo entre populacao e servicos de saude.

e A substituicdo dos profissionais da equipe médica.

Questao 03

Qual das a¢Oes abaixo representa uma fungao transformadora do ACS?
e Manter distanciamento profissional da comunidade.

e Trabalhar exclusivamente em campanhas hospitalares.

e Promover educacdao em saude e estimular o autocuidado.

e Realizar diagnosticos clinicos e prescrever medicamentos.

Questao 04

O reconhecimento da comunidade ao ACS geralmente ocorre por:
e Sua autoridade hierarquica.

e Suas atividades administrativas internas.

e Sua func¢do de triagem de exames laboratoriais.

e Suas acoes de acolhimento, presenca constante e empatia.

Questao 05

Qual desafio enfrentado por muitos ACS ainda é recorrente em diversos municipios
brasileiros?

e Participacdo excessiva em cargos de gestao.

e Autonomia absoluta sobre gestao de recursos.

e Excesso de acesso a tecnologias de ultima geracao.

e CondicGes de trabalho precdrias e sobrecarga de tarefas.



UNIDADE 4 - O ACS ONTEM E HOJE

Questao 01

Em que estado brasileiro surgiram as primeiras experiéncias formais com Agentes
Comunitarios de Saude?

e Bahia

e Ceara

e S3o Paulo

e Rio de Janeiro

Questao 02

Qual foi o objetivo principal da criagdo do Programa de Agentes Comunitarios de Salde
(PACS) em 19912

e Criar equipes de vacinagdo em massa.

e Substituir os médicos da atencdo basica.

e Integrar o voluntariado a assisténcia hospitalar.

e Levar cuidados bdsicos de salude a populacdes excluidas.

Questao 03

A atuacdo do ACS na observagao de fatores ambientais busca identificar:
e Apenas a qualidade da construgao civil.

e A renda mensal das familias cadastradas.

e O numero de animais domésticos em cada residéncia.

e Riscos que interferem diretamente na saude da populacao.

Questao 04

O trabalho de educagao em saude realizado pelo ACS tem como objetivo principal:
e Substituir o trabalho dos professores.

e Promover a prevencao e o autocuidado.

e Preparar usuarios para exames laboratoriais.

e Ensinar medicina tradicional as comunidades.

Questao 05

A exigéncia de o ACS residir na comunidade onde atua é importante porque:
e Reduz custos com transporte.

Garante fiscalizacdo constante da populacao.

Facilita o cumprimento de metas do Ministério da Economia.

Favorece o vinculo, a confianca e o conhecimento do territério.



UNDIADE 5 - AS ATRIBUICOES DO AGENTE COMUNITARIO DE SAUDE (ACS)

Questao 01
Segundo a Lei n? 11.350/2006, qual das fungdes a seguir é considerada uma atribuicdo legal do
Agente Comunitario de Salde?

e Realizar procedimentos de enfermagem.

Emitir laudos médicos em areas de dificil acesso.

Prescrever medicamentos basicos a comunidade.

Desenvolver acdes de educacdo em saude e mobilizacdo comunitaria.

Questao 02

A visita domiciliar do ACS deve ser orientada principalmente por:
Protocolo hospitalar e prescricio médica.

Rotina administrativa e niumero de domicilios.

Decisao exclusiva do enfermeiro responsavel.

Planejamento da equipe e diagndstico do territdrio.

Questao 03

Em qual espago o ACS pode atuar promovendo educagao em saude?
e Em escolas conveniadas, somente.

e Dentro da unidade de saude, apenas.

e Exclusivamente em feiras de saude autorizadas.

Em qualquer espaco da comunidade onde haja participacao popular.

Questao 04

Uma das finalidades da escuta ativa realizada pelo ACS durante a visita domiciliar é:
e Fiscalizar as condicdes de moradia.

e Aumentar o tempo de consulta médica.

e Dispensar medicamentos sem prescri¢ao.

e Criar vinculo com as familias e identificar necessidades ocultas.

Questao 05

Qual documento orienta o planejamento da Estratégia Saude da Familia e destaca o papel
do ACS?

e Constituicdo Federal, artigo 225.

e Codigo de Defesa do Consumidor.

e Politica Nacional de Atencdo Basica (PNAB).

e Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA).



Questao 06

O ACS deve registrar suas a¢oes no sistema oficial conhecido como:
e Prontudrio do SUS Digital (PSD).

e Sistema Nacional de Vacinagdo (SNV).

e Cadastro Nacional de Residéncias (CNR).

e Sistema de Informacdo da Atencao Primaria (e-SUS APS).

Questao 07

Durante um surto de arbovirose, o papel do ACS inclui:

e Realizar exames laboratoriais nas residéncias.

e Aplicar medicagdo injetavel nos casos suspeitos.

e Suspender visitas domiciliares para evitar contdgio.

e Notificar a equipe de saude e apoiar a¢des educativas no territério.

Questao 08

A integracao entre o ACS e a equipe de saude da familia contribui para:
e A fragmentacdo das acOes de saude.

e A exclusao do ACS dos momentos de decisao.

e O fortalecimento do cuidado integral e resolutivo.

e A centraliza¢do do cuidado no hospital de referéncia.

Questao 09

Um exemplo de acdo intersetorial conduzida com apoio do ACS é:

e A revisdo de protocolos clinicos sem equipe técnica.

e A construcdo de postos de saude sem participacdo da populacao.

e Mutirdo comunitario com escola e CRAS para combater a dengue.

e Aimportagdo de insumos hospitalares por meio do Ministério da Fazenda.

Questao 10

Qual das atitudes a seguir é fundamental para garantir o sigilo profissional do ACS?
e Compartilhar dados com familiares sem autorizac3o.

e Registrar e relatar informacdes apenas dentro da equipe de saude.

e Anotar dados pessoais em cadernos préprios e manté-los em casa.

¢ Divulgar informagdes em grupos comunitdrios para alertar a vizinhanga.



UNIDADE 6 - ETICA NO TRABALHO DO ACS

Questao 01

O que é ética profissional no contexto do trabalho do ACS?

e Conjunto de normas religiosas seguidas durante o expediente.

e Regras pessoais criadas por cada agente para facilitar o trabalho.

e Leis penais aplicadas exclusivamente aos trabalhadores da saude.

e Principios que orientam uma conduta respeitosa e responsavel no exercicio da profissao.

Questao 02

O principio da justica, no trabalho do ACS, esta relacionado a:
e Controlar o comportamento dos usuarios.

e Promover acesso igualitdrio aos servicos de saude.

e Priorizar pacientes com melhores condig¢des financeiras.

e Julgar a conduta dos moradores conforme padrdes pessoais.

Questao 03

Quando o ACS atua em um territério onde conhece pessoalmente os moradores, ele deve:
e Favorecer os vizinhos mais préximos.

e Compartilhar histérias da comunidade com a equipe.

e Recusar-se a atender pessoas com quem jda teve contato anterior.

e Agir com imparcialidade, evitando misturar rela¢cdes pessoais com o trabalho.

Questao 04

Um comportamento ético diante de informagées sensiveis é:

e Guardar anotacdes em locais publicos.

e Ignorar o conteldo e ndo registrar nada.

e Contar para a familia do ACS para pedir conselhos.

e Compartilhar com a equipe somente se for relevante para o cuidado.

Questao 05

Quando houver duvidas sobre um dilema ético, o ACS deve:

e Aguardar ordens da populacdo local.

e Consultar familiares e vizinhos para decidir.

e Resolver sozinho com base no senso comum.

e Buscar apoio da equipe de salude e seguir os protocolos institucionais.



UNIDADE 7 - ACOLHIMENTO

Questao 01

O acolhimento, no contexto da Ateng¢ao Primaria a Saude, deve ser entendido como:
e Um protocolo de triagem de casos graves.

Uma etapa obrigatdria antes do atendimento médico.

e Uma postura de cuidado baseada na escuta, empatia e vinculo.

Um procedimento técnico realizado apenas na recepgao da unidade de saude.

Questao 02

O papel do ACS no acolhimento é fundamental porque:

e Atua na recepgdo e triagem de pacientes.

e Substitui os médicos nos atendimentos clinicos.

e Supervisiona o trabalho de toda a equipe de saude.

e Estd proximo da comunidade e realiza o primeiro contato.

Questao 03

Um dos efeitos positivos do acolhimento bem realizado é:

e O aumento de burocracias administrativas.

e A reducdo do numero de consultas agendadas.

e A diminuicdo da presenca de usudrios na unidade.

e O fortalecimento da cidadania e melhoria da adesao ao tratamento.

Questao 04

Em uma atitude acolhedora, o ACS deve:

e Quvir com paciéncia e falar com clareza.

e Prometer solugdes imediatas mesmo sem certeza.

e Focar apenas em registrar informacgdes no sistema.

e Usar linguagem técnica para demonstrar conhecimento.

Questao 05

O acolhimento contribui para a humanizagao do SUS porque:

e Segue protocolos rigidos e impessoais.

e Padroniza os atendimentos sem considerar contextos.

e Permite que apenas os profissionais médicos decidam tudo.

e Reconhece o usudrio como sujeito com direitos e necessidades.



UNIDADE 8 - ACOES DE PROMOCAO DE SAUDE E PREVENCAO DE DOENCAS

Questao 01

Qual é a principal diferen¢a entre promogao da satide e prevengao de doengas?
e A prevengao busca empoderar as pessoas.

e A promocao da saude trata doencas ja instaladas.

e A promocao atua antes e a prevencao apds o diagnéstico.

e A promocao amplia a autonomia e a prevencao evita o adoecimento.

Questao 02

Qual das a¢Ges a seguir é tipica da promogao da saude feita pelo ACS?
e Encaminhar para UTI.

e Prescrever medicamentos.

e Realizar cirurgia ambulatorial.

e Aferir pressao arterial e orientar sobre alimentacdo saudavel.

Questao 03

Em agdes de prevengao de doengas, o ACS pode:
e Diagnosticar infecg¢des.

e Realizar exames laboratoriais.

e Administrar antibidticos em casa.

e Orientar e encaminhar para exames preventivos.

Questao 04

Durante uma visita domiciliar, o ACS identifica 4gua acumulada em um quintal. Qual a
conduta adequada?

e Aplicar inseticida no local.

e Ignorar, pois ndo é sua fungao.

e Acionar diretamente a vigilancia sem informar a familia.

e Orientar sobre os riscos e como eliminar os focos do mosquito da dengue.

Questao 05

A intersetorialidade na promocgao da satide envolve:

e Os profissionais da saude, apenas.

e Compra de medicamentos pela comunidade.

e Encaminhamentos para hospitais particulares.

e Acles articuladas entre saude, educacdo, assisténcia social e outras areas.



UNIDADE 9 - ESTRUTURAS POLITICAS DOS SERVICOS DE SAUDE

Questdo 01

Qual é a principal funcdo das Unidades Basicas de Satde (UBS)?

e Substituir hospitais em areas urbanas.

e Realizar cirurgias de alta complexidade.

e Oferecer atendimentos odontoldgicos apenas para gestantes.

e Atuar como porta de entrada para o SUS, com foco na atencdo primaria.

Questao 02

As Unidades de Pronto Atendimento (UPA) sdo destinadas a:

e Tratamentos crénicos de longa duragdo.

Atendimento domiciliar em regides remotas.

Encaminhamentos exclusivamente pediatricos.

Atendimentos de urgéncia e emergéncia de baixa e média complexidade.

Questdo 03

O Centro Especializado em Reabilitagcao (CER) oferece servigos como:
e Cirurgias de emergéncia.

e Exames laboratoriais, apenas.

Parto humanizado e pré-natal.

Fonoaudiologia, fisioterapia e apoio a pessoas com deficiéncia.

Questao 04

Qual acdo faz parte do Programa Saude da Familia (PSF)?

e Internagcdo em hospitais gerais.

e Atuacdo em centros de alta complexidade.

o Atendimento exclusivo a trabalhadores formais.

e Acompanhamento de familias com base territorial e vinculo continuo.

Questdo 05

O programa "Saude em Movimento", em Duque de Caxias, visa:
e Atender apenas urgéncias psiquiatricas.

o Substituir equipes da ESF por equipes moveis.

e Oferecer atendimento exclusivamente em hospitais.

e Ampliar o acesso levando servigos de saude a bairros afastados.



UNIDADE 10 - CONTROLE SOCIAL NO SUS

Questao 01

Qual é o principal objetivo do controle social no SUS?

e Realizar auditorias financeiras nos hospitais.

e Garantir que todos recebam remédios gratuitos.

e Fiscalizar a conduta ética dos profissionais de saude.

e Permitir que a populacao participe das decisdes sobre politicas de saude.

Questao 02

O papel do ACS no controle social inclui:

e Fazer compras publicas de medicamentos.

e Emitir pareceres técnicos sobre obras da UBS.

Participar de processos juridicos administrativos.
Representar a comunidade e estimular sua participacao.

Questao 03

A devolutiva a comunidade é importante porque:

e Reduz a fila de consultas.

e Substitui os relatdrios financeiros da UBS.

e Permite controlar os estoques da farmacia.

e Fortalece a confianca da populacdo na participacdo social.

Questao 04

Qual das alternativas a seguir é um exemplo de instrumento de devolutiva acessivel?
Protocolo clinico impresso.

Parecer juridico detalhado.

Regimento interno do conselho.

Murais informativos com linguagem simples.

Questao 05

O principio da equidade no SUS esta relacionado a:

e Substituir médicos por ACS.

e Aumentar a burocracia nos servicos.

e Oferecer o mesmo atendimento para todos.

e Reduzir desigualdades e atender com mais intensidade quem mais precisa.



UNIDADE 11 - HISTORIA DO PACS/PSF/ESF

Questao 01

O Programa de Agentes Comunitarios de Saude (PACS) foi criado com qual objetivo
principal?

Substituir hospitais por postos de saude.

Implantar tecnologia hospitalar em areas urbanas.

Realizar atendimentos médicos em regides remotas.

Promover acdes de saude preventiva por meio de moradores da prépria comunidade.

Questao 02

O Programa Saude da Familia (PSF) surgiu como expansao de qual iniciativa anterior?
SUS Digital.

Programa Mais Médicos.

Programa Saude para Todos.

PACS — Programa de Agentes Comunitdrios de Salde.

Questao 03

A Estratégia Saude da Familia (ESF) foi oficializada em qual contexto?
e Criacdo do SUS, em 1988.

e Reforma do Codigo Penal.

e Reforma Tributdria Nacional.

e Politica Nacional de Atencdo Basica (PNAB), de 2006.

Questao 04

O vinculo com a comunidade e a continuidade do cuidado sdo fundamentos de qual
estratégia?

e VigiSUS.

e Saude Bucal Brasil.

e Programa Brasil Sorridente.

e ESF — Estratégia Saude da Familia.

Questao 05

A vigilancia em satde na ESF envolve:

e Controle de estoque de medicamentos.

e Atuacdo exclusiva em hospitais universitarios.

e Vigilancia sanitaria em estabelecimentos comerciais, apenas.

e Monitoramento de agravos, vacinacao e condicdes de risco no territorio.



UNIDADE 13 - TECNICA DE ENTREVISTA

Questao 01

Qual é a principal finalidade da entrevista realizada pelo ACS?

e Cobrar exames médicos pendentes.

e Avaliar o desempenho escolar dos moradores.

e Fiscalizar o uso correto dos medicamentos prescritos.

e Escutar, orientar e coletar informacdes que subsidiem o cuidado em salde.

Questao 02

O acolhimento no inicio da entrevista deve incluir:

e Entrega imediata de formularios para preenchimento.

e Questionamento direto sobre os problemas da familia.

e |niciar a conversa sem se identificar, para manter espontaneidade.
Uso do cracha, apresentacao cordial e explicacdo do motivo da visita.

Questao 03

Uma boa técnica de escuta durante a entrevista inclui:

e Evitar que o morador fale por muito tempo.

e Mudar de assunto quando o tema parecer irrelevante.

e Corrigir o usudrio sempre que ele errar uma informacao.

e Ouvir com atencao, sem interromper, e validar a fala do morador.

Questao 04

Ao finalizar a entrevista, o ACS deve:

e Solicitar que o morador preencha uma avaliacdo.

e Pedir a assinatura do morador como prova da visita.

e Deixar o local imediatamente apés a Ultima anotacao.

e Reforcar os principais pontos abordados e agradecer a participacao.

Questao 05

O registro das informagodes coletadas deve ser feito:

e Apenas quando a equipe solicitar.

e Por meio de mensagens informais em aplicativos.

e De forma rapida e simplificada, para ganhar tempo.

e Com fidelidade e organizacao, nos formularios do e-SUS ou PEC.



UNIDADE 14 - TRABALHO EM EQUIPE

Questao 01

Qual é o papel principal do trabalho em equipe na Estratégia Satude da Familia (ESF)?
e Centralizar as decisGes no médico responsavel.

e Aumentar a quantidade de tarefas para os ACS.

¢ Dividir os atendimentos entre profissionais da unidade.

e Garantir cuidado integral, resolutivo e humanizado a populacao.

Questao 02

O conceito de trabalho interprofissional pressupde:

e Substituicao dos ACS por técnicos de enfermagem.

e Separacao de tarefas sem necessidade de integracao.

e Competicdo entre os profissionais por protagonismo técnico.
e Cooperacao entre diferentes saberes com respeito e didlogo.

Questao 03

Um exemplo de atitude ética em equipe é:

e Evitar reunides para poupar tempo.

e Resolver conflitos com indiretas ou ironias.

e Escutar os colegas com atengdo e respeito.

e Priorizar relagdes pessoais na divisdao de tarefas.

Questao 04

Em situagdes de conflito na equipe, o ACS deve:

e Comentar negativamente sobre o colega para outros profissionais.

e Ignorar o problema e continuar suas atividades.

e Exigir que o usuario resolva o desentendimento.

e Buscar o didlogo direto e, se necessario, mediacdo com a coordenacao.

Questao 05

A resolutividade dos atendimentos melhora quando o ACS:
e Ignora os registros e foca apenas na conversa.

e Evita se envolver com o planejamento da equipe.

e Decide tratamentos em campo sem consultar a equipe.
Compartilha observacbes e acompanha casos prioritarios.



UNIDADE 15 - VISITA DOMICILIAR

Questao 01

O ACS deve encaminhar a equipe de saude:

e Quando estiver disponivel.

e Apenas se o morador pedir.

e Apenas os casos que ele desejar.

e Todas as situa¢des que ultrapassam sua competéncia.

Questao 02

O uso de roupas adequadas e cracha visivel durante a visita contribui para:
e Aumentar a formalidade da visita.

e Mostrar superioridade ao morador.

e Facilitar vendas e abordagens pessoais.

e Transmitir profissionalismo, confianca e respeito.

Questao 03

A escuta ativa durante a visita domiciliar envolve:

e Interromper com conselhos imediatos.

e Ignorar as falas emocionais e focar em doengas.

e Apressar a conversa para atender mais residéncias.

e Ouvir com empatia e atencao, respeitando o tempo da familia.

Questao 04

A observagao do ambiente pelo ACS durante a visita serve para:
e Julgar os habitos da familia.

e Relatar problemas estéticos da casa.

e |dentificar fatores de risco a salde e vulnerabilidades.

e Produzir relatdrios para a vigilancia sanitdria municipal.

Questao 05

Ao se deparar com uma situagao de violéncia doméstica, o ACS deve:

e Ignorar para nao se envolver.

e Tomar providéncias diretas e imediatas.

e Comentar com vizinhos em busca de apoio.

e Relatar a equipe de saude para que providéncias adequadas sejam tomadas.



UNIDADE 16 - CADASTRAMENTO DAS FAMILIAS

Questao 01

Qual é o principal objetivo do cadastramento das familias realizado pelo ACS?
e Fiscalizar a residéncia dos usuarios.

e Controlar a distribuicdo de medicamentos.

e Aumentar o numero de atendimentos médicos.

e Conhecer a realidade das familias e planejar acdes de saude.

Questao 02

O cadastro atualizado permite:

e Aumentar o numero de agentes no territério.

e Manter os dados da comunidade sob sigilo judicial.

e Registrar apenas informagdes basicas de endereco.

e Incluir as familias em programas sociais e garantir acesso a servicos.

Questao 03

Quando o ACS deve atualizar o cadastro da familia?

e Apenas no inicio do ano.

e Quando a familia estiver inscrita no Bolsa Familia.

e Somente quando solicitado pela Secretaria Municipal de Saude.

e Sempre que houver alteracdes como nascimento, ébito ou mudanca de endereco.

Questao 04

O uso de linguagem técnica e termos dificeis durante o cadastro:
¢ Valoriza o conhecimento do ACS.

e Facilita o entendimento da equipe.

e Deve ser incentivado para transmitir profissionalismo.

e Pode dificultar o didlogo com a familia e deve ser evitado.

Questao 05

Qual é o impacto de um cadastro mal preenchido ou desatualizado?

e Melhora a produtividade da equipe.

Facilita o uso de dados secundarios.

N3o interfere nas decisdes da equipe de saude.

Prejudica o acesso das familias a servicos e dificulta o planejamento em saude.



UNIDADE 17 - Fichas e Registros: Responsabilidades do ACS

Questao 01

Qual é a principal finalidade dos registros feitos pelo ACS?

e Armazenar documentos para auditorias.

e Preencher metas administrativas do municipio.

e Registrar visitas apenas para comprovacao de presenca.

e Subsidiar o cuidado, o planejamento e a vigildncia em saude.

Questao 02

O que acontece quando as informacgoes coletadas sdao imprecisas ou desatualizadas?
e Melhora a produtividade do ACS.

e Nado afeta o funcionamento do SUS.

e A equipe consegue planejar com maior flexibilidade.

e Pode comprometer o cuidado e os recursos da saude.

Questao 03

A Ficha de Cadastro Individual (FCI) tem como objetivo:
e Realizar o controle de medicamentos distribuidos.

e Cadastrar estabelecimentos comerciais no territério.

e Coletar dados pessoais e de saude de cada usuario.

e Registrar atividades de grupo realizadas pela equipe.

Questao 04

Qual é o papel da Ficha de Notificagio Compulséria?

e Coletar dados socioecondmicos.

e Acompanhar grupos de gestantes.

e Registrar visitas preventivas de rotina.

e Notificar casos suspeitos ou confirmados de doencas como dengue, sifilis e tuberculose.

Questao 05

A ficha utilizada para cadastrar informagoes sobre a estrutura da casa e dos moradores é:
Ficha de Cadastro Domiciliar.

Ficha de Atendimento Individual.

Ficha de Condic¢des Especificas.

Ficha de Acompanhamento de Gestante.



UNDIADE 18 - CONHECENDO A COMUNIDADE ATRAVES DOS MAPAS

Questao 01

Qual é a principal utilidade dos mapas no trabalho do ACS?

e Substituir as visitas domiciliares.

e Armazenar informagdes para uso da vigilancia sanitaria, apenas.

e Planejar acdes e organizar o acompanhamento das familias no territério.
e Garantir que todos os usuarios comparecam a unidade de saude.

Questao 02

O que significa territorializagao no contexto da Atenc¢ao Primaria a Saude?
e Dividir o municipio com base em zonas eleitorais.

Criar zonas administrativas para cobrancga de servigos.

Reunir todas as familias em uma mesma regidao geografica.

Delimitar, conhecer e interpretar a area de atuacao da equipe de saude.

Questao 03

O mapa da area de abrangéncia da unidade de satde é utilizado para:
e Realizar auditorias internas de infraestrutura.

e Visualizar as microareas dos ACS e planejar visitas.

e Avaliar o consumo de medicamentos pela populagdo.

e Acompanhar exclusivamente os casos de doencas cronicas.

Questao 04

Um mapa de risco permite ao ACS e a equipe de satde:

e Criar pontos de comércio na comunidade.

e |dentificar os locais mais bonitos do bairro.

e Cancelar visitas em dreas muito populosas.

e Priorizar agdes em regides com maior concentracdo de problemas de saude.

Questao 05

Os mapas afetivos sdo uteis porque:

e Substituem os registros do sistema e-SUS.

e Mostram rotas alternativas para ambulancias.

e S3o exclusivos de profissionais da area técnica.

e Revelam locais simbdlicos valorizados pela comunidade.



Questao 06

Qual recurso pode ser utilizado para a constru¢ao de mapas comunitdrios em contextos
simples?

e Exclusivamente softwares de geolocalizacao.

Imagens de satélite de alta resolucdo, apenas.

Cartolinas, canetas e participacdao da comunidade.

Equipamentos de georreferenciamento obrigatdrios.

Questao 07

Uma das vantagens de usar mapas no cotidiano do ACS é:
e Evitar que o ACS precise de supervisao.

e Reduzir a necessidade de registros no sistema.

e Organizar rotas de visita e identificar dreas descobertas.

e Acompanhar o tempo de permanéncia em cada domicilio.

Questao 08

O que deve ser feito sempre que houver mudanga no territério, como novos loteamentos
ou surtos?

e Reavaliar os dados do Censo Nacional.

e Atualizar os mapas utilizados pela equipe de saude.

e Suspender temporariamente a construgdo de mapas.

e Solicitar apoio exclusivamente da secretaria de obras.

Questao 09

Qual das alternativas a seguir representa um local que pode ser marcado em mapas
comunitarios?

e Casas cadastradas, apenas.

e Linhas de 6nibus intermunicipais.

e Estabelecimentos de salude, somente.

e Igrejas, feiras, pracas, pontos de 6nibus e centros culturais.

Questao 10

Participar da constru¢do de mapas fortalece:

e O afastamento do usudrio das acdes coletivas.

e O trabalho da gestdao municipal, exclusivamente.

¢ A dependéncia da comunidade em relagao a unidade de saude.

e O vinculo entre equipe e populagdo, promovendo escuta e pertencimento.



