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LE ATENTAMENTE AS SEGUINTES INSTRUCOES:

> Verifica, nos espacos devidos do CARTAO-RESPOSTA, se o niimero de controle é o mesmo que
esta ao lado do teu nome na folha de chamada. Caso o niimero de controle nao corresponda
ao que esta nessa folha, comunica imediatamente ao fiscal de prova. Nao te esquecas de

assinar teu nome no primeiro retangulo.

> Marca as respostas das questoes no CARTAO-RASCUNHO, a fim de transcrevé-las com caneta

esferografica preta, de ponta grossa, posteriormente, no CARTAO-RESPOSTA.

> Nao perguntes nada ao fiscal, pois todas as instrucoes estao na prova. Lembra-te de que uma

leitura competente é requisito essencial para a realizacao da prova.

> Nao rasures, nio amasses nem dobres o CARTAO-RESPOSTA, para que ele nio seja rejeitado.
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LINGUA PORTUGUESA

Independentemente de trabalharmos no setor publico ou privado, de sermos patrdo ou empregado, o
planejamento financeiro é algo que, embora muito importante em nossas vidas, é relegado a um segundo plano
muitas vezes. Sobre esse tema, trata o texto a seguir, extraido do livro “Casais inteligentes enriquecem juntos”, do
economista Gustavo Cerbasi.

Sera tao dificil aprender planejamento financeiro? Na verdade, ndo. 0 planejamento financeiro familiar — que
também chamo de plano de independéncia financeira — ndo requer calculos complexos nem grande habilidade com niimeros
ou calculadoras. Boa parte das ferramentas necessarias ao planejamento pode ser obtida sem custo e esta pronta para ser usada
em casa. Certamente, aqueles sem aptidao nem afinidade com niimeros sentirdao maior dificuldade, mas garanto que sera apenas
no comeco. Tragar um plano com objetivos claros, segui-lo e acompanhar as metas aproximando-se é algo muito prazeroso.
Muitos obstaculos de curto prazo sdo relevados quando se perseguem objetivos maiores de longo prazo.

Mas, se manter um plano de independéncia financeira ndo é algo tdo complexo, por que grande parte das pessoas
falha ao tentar por em pratica essa regra?

Em primeiro lugar, hd que considerar a tendéncia de cada individuo de colocar sua vida pessoal em segundo plano,
em razao de exigéncias profissionais. Acontece com a alimenta¢do, com o sono, com a pratica de exercicios e com o amor,
portanto ndo haveria de ser diferente com o planejamento or¢amentario. Todos sabem que essas sdo necessidades fundamentais
para a felicidade e a qualidade de vida, porém a maioria das pessoas nio consegue romper bloqueios que as levam a um
envelhecimento precoce. Trata-se de uma simples questdo de objetivos, prioridades e boa vontade.

Em segundo lugar, deve-se levar em consideracao que a burocratica rotina de controlar gastos e tracar estratégias nao é
tdo prazerosa quanto comer, dormir, exercitar-se e fazer sexo. Nunca convencerei vocés, leitores, de que o planejamento
financeiro pode vir a ser mais excitante ou agradavel que as atividades aqui citadas. Mas o habito de estabelecer objetivos,
tracar planos para atingi-los e coloca-los em pratica pode ser, sim, muito excitante, sobretudo quando os projetos sio
tracados a dois e tém como meta grandes conquistas. Um exemplo: a possibilidade de obter em alguns anos uma renda estavel
e ndo precisar mais depender do saldrio para manter a familia.

Finalmente, a terceira razao que dificulta a constru¢do de um plano de independéncia financeira é a seducao do
dinheiro. E possivel aprender meios de se relacionar melhor com o dinheiro; o dificil é resistir as tentacdes que ele nos
oferece. Se seus objetivos de vida ndo forem claramente estabelecidos, serd muito dificil abrir mdo da possibilidade de
adquirir um item de consumo — roupas de grife, carro do ano, novas tecnologias, eletrodomésticos, entre outros — se vocés
tiverem dinheiro disponivel pelo menos para o pagamento da entrada. Mesmo para aqueles que se convencem da importancia
da formacdo de reservas financeiras, chega um momento em que o tamanho da poupanca pode criar uma sensacao de
desconforto: como se sente uma familia que ganha R$ 1.000,00 por més e consegue formar uma poupanca de R$ 30.000,00?
Certamente se sente melhor que aquelas que ndo conseguiram juntar poupanca nenhuma. Mas, se os objetivos de poupanca ndo
estiverem estabelecidos com clareza, uma quantia tdao superior a renda serd uma verdadeira tentacdo, dificilmente se
mantera ao longo dos anos. A tendéncia, infelizmente, é gastar esse dinheiro.

8]

Segundo o autor, muitas pessoas falham em executar o planejamento financeiro também em
virtude de

(a) a burocracia estatal impedir-nos de gerar e gerir riqueza.

(b) uma renda considerada boa aumentar as chances de gastarmos o que deveria servir para formagdo de uma
poupanca.

(c) termos necessidades fundamentais, as quais séo prioritarias em relagdo as finangas, como a saude e o bem-
estar, por exemplo.

(d) arotina de definir gastos e aplicagbes, com posterior execucao fiel do plano, ndo ser nada atrativa.

(e) os altos valores da poupanga que formamos constituirem-se motivo para acirramento das estratégias de
investimento.
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02

Na frase “Tragar um plano com objetivos
claros, segui-lo e acompanhar as metas aproximando-
se é algo muito prazeroso.”, percebemos uma
qualidade de texto chamada paralelismo. Das
alternativas a seguir, assinala aquela que também
apresente esse recurso e esteja adequada a
modalidade padrao da lingua.

(a) Tragando um plano com objetivos claros,
seguindo-o para acompanhar a aproximacao das
metas é algo muito prazeroso.

(b) O tracado de um plano com objetivos claros, a
sua execucao e a percepgao da aproximacao das
metas é algo muito prazeroso.

(c) Tragar um plano com objetivos claros, seguir ele,
acompanhando-o0 quanto as metas é algo muito
prazeroso.

(d) Tragar um plano com objetivos claros, seguir e
acompanhar as metas a aproximar-se é algo
muito prazeroso.

(e) Tragado um plano com objetivos claros, segui-lo e

acompanhar a aproximacdo das metas é algo
muito prazeroso.

03

Observa o excerto do texto: “0O planejamento
financeiro familiar — que também chamo de plano de
independéncia financeira — nao requer calculos
complexos nem grande habilidade com numeros ou
calculadoras.”

O recurso do duplo travessdao aparece
corretamente expresso em

(a) O planejamento financeiro — tema particularmente
notdrio em tempos de crise — tem movimentado
muito o mercado editorial.

(b) Gustavo Cerbasi — reconhecido economista e
autor de livros sobre finangas pessoais ja langou
varios livros sobre o tema — um dos mais em voga
atualmente.

(c) Independéncia financeira, conquista -
especialmente buscada pela classe média —, é
um tema tratado pelo economista.

(d) A formacédo de riqueza — preocupagao constante
na obra do autor — um dos mais renomados no
tema — é objeto de varios outros livros.

(e) O professor citou Gustavo Cerbasi — renomado
economista —, na opinido do docente um dos
maiores autores sobre planejamento financeiro.

04

No ultimo paragrafo, o autor fala em
“seducao do dinheiro”. Esse sentido figurado ou
conotativo também é verificado na seguinte frase.

(a) Aformacao de uma poupanca requer disciplina.

(b) Eliminar dividas é o primeiro passo para poder
investir.

(c) Dinheiro exige cautela e aplicagado; sendo, vai
embora.

(d) A vida a dois implica controle ainda maior das
despesas pessoais.

(e) Gastar o dinheiro sem controle acarreta uma
velhice com dificuldades.

05

No Ultimo paragrafo, percebemos o correto
uso da palavra “que”. Se, por uma questao de estilo,
quiséssemos elimina-la, analisa as seguintes
possibilidades.

)] “que dificulta” por “a dificultar”.

1)) “as tentacbes que ele nos oferece” por “as
tentagcdes oferecidas por ele”.

Il “Mesmo para aqueles que se convencem” por
“Mesmo para aqueles convencidos”.

IV)  “chega um momento em que” por “chega um
momento o qual’.

V) “que ganha R$ 1.000,00" por “ganhando
R$ 1.000,00".

Estao de acordo com a modalidade padrao
e dispensam alteracdes no restante da frase em
que estao inseridas somente as afirmativas

(@ I, Nlelv.
(b) N, IVeV.
(c) Lelll
(d) Llelv.
(e) ILNleV.
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06

Analisa a penultima frase:

“Mas, se os objetivos de poupan¢a nao estiverem
estabelecidos com clareza, uma quantia tao superior a
renda sera uma verdadeira tentacdo, dificilmente se
mantera ao longo dos anos.”

A substituicado de “estiverem” por
“estivessem” implicaria a substituicao de “sera”
por

(a) “seria”.

(b) “tera sido”.
(c) “haveria sido”.
(d) “teria sido”.

(e) “era”.

07

Em “Certamente se sente melhor que aquelas
que nao conseguiram juntar poupanca nenhuma.”,
observamos o uso do advérbio “certamente”. Assinala a
palavra que, ao substitui-lo, ALTERA (mais) o
sentido previsto pelo autor do texto.

(a) Indubitavelmente.
(b) Seguramente.

(c) Impreterivelmente.
(d) Decerto.

(e) Obviamente.

08

Analisa o seguinte excerto e as posteriores
afirmacoes sobre ele:

“Mas o hébito de estabelecer objetivos, tracar
planos para atingi-los e colocd-los em pratica pode ser,
sim, muito excitante, sobretudo quando os projetos sdo
tracados a dois e tém como meta grandes conquistas.”

)] “sobretudo” tem a fungdo de contrapor as
idéias, por isso poderia ser substituido por
“contudo”.

1)} “colocé-los em pratica” poderia ser substituido
por “efetiva-los”, sem perda do sentido global.

Ill)  “tracados a dois” poderia ser substituido por
“tracados e retracados”, sem perda do sentido
global.

Esta(ao) correta(s)

(a) apenas al.

(b) apenas all.

(c) apenas alil.

(d) apenasallealll.

(e) al,allealll.
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CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

09

No que tange aos antecedentes historicos da
implantacdo do SUS — Sistema Unico de Saulde —
pode-se afirmar que o século XIX assinala para o
Brasil o inicio de um processo de transformacéo
politica e econémica que atinge igualmente o ambito
da medicina. Nasce entao um tipo especifico de
medicina que pode ser chamada de medicina

(a) do trabalho.

(b) de alta complexidade.
(c) social.

(d) preventiva.

(e) previdenciaria.

10

“Coordenar e, em carater complementar,
executar acdes e servicos de: Vvigilancia
epidemioldgica, vigilancia sanitaria, alimentacao e
nutricido e saude do trabalhador”, sdao acdes de
competéncia

(a) da Uniao.

(b) do CONASS - Conselho Nacional de Secretarios
de Saude.

(c) do CMS - Conselho Municipal de Saude.
(d) dos Estados.

(e) dos Estados e da Uniao.

O Sistema Nacional de Saude, implantado
no Brasil no periodo militar (1964-1984),
caracterizou-se pelo(a)

(a) predominio de politicas publicas de saude dos
trabalhadores.

(b) desenvolvimento de pesquisas na area de saude
publica.

(c) implementagao de agbes voltadas ao saneamento
basico.

(d) predominio financeiro das instituicbes
previdencidrias e pela hegemonia de uma
burocracia técnica que atuava no sentido da
mercantilizagado crescente da saude.

(e) controle rigoroso na redugcdo dos indices de
mortalidade infantil.

12

Em julho de 1987, criou-se o Sistema
Unificado e Descentralizado de Saude (SUDS),
que tinha também como principios basicos

(a) a universalizacao, a equlidade, a
descentralizagéo, a regionalizacao, a
hierarquizacéo e a participagdo comunitaria.

(b) a municipalizacdo da atencdo basica e da
atencéo plena da saude.

(c) a centralizacao do atendimento e a atengéo plena
da saude.

(d) a participacdo do Conselho Municipal; a
participagdo comunitaria; a implantacdo das
farmécias populares.

(e) a protecdo a crianca e ao adolescente; a protecao
ao idoso; a participagdo comunitria.

13

A Lei n. 8.080/90

(a) institui a Conferéncia Nacional de Saude.
(b) cria o Conselho Nacional de Saude.

(c) institui o Plano de Reorganizagdo da Assisténcia
a Saude no Ambito da Previdéncia Social.

(d) cria o Sistema Unico de Salde.

(e) institui a Comissdao Nacional da Reforma
Sanitaria.

14

E correto definir como caracteristica e
formacao dos Conselhos de Satde o carater

(a) permanente e deliberativo, sendo érgao colegiado
composto por representante do governo,
prestadores de servico, profissionais de saude e
USU4rios.

(b) permanente e consultivo, sendo 6rgao colegiado
composto por representante dos prestadores de
servico.

(c) transitério e consultivo, sendo érgao
representante do Ministério da Saude nos
municipios.

(d) permanente e consultivo, sendo 6rgao
representante do Ministério da Saude em todas
as esferas de governo.

(e) transitério e deliberativo, sendo o6rgao de
representacdo das entidades sindicais dos
profissionais de saude.
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15

Na politica de financiamento do SUS, a
principal mudanca, relativa ao custeio das acbes e
servicos de saude, é a alocagdo dos recursos
federais em blocos. As bases de calculo que formam
0s blocos de alocagdo desses recursos e 0s
montantes financeiros destinados para os estados,
municipios e Distrito Federal serao compostos por
memoérias de calculo, para fins de histérico e
monitoramento. Os blocos de financiamento

federal sao

(a) atencdo basica e de média e alta complexidade.
(b) vigilancia em saude.
(c) gestdo do SUS e assisténcia farmacéutica.

(d) atencdo basica, atencdo de média e alta
complexidade, vigilancia em saude, gestdo do
SUS e assisténcia farmacéutica.

(e) assisténcia farmacéutica, vigildncia em saude e
gestao do SUS.

16

Os recursos de cada bloco de
financiamento devem ser aplicados
exclusivamente nas acoes e servicos

relacionados ao bloco, excetuando-se

(a) avigilancia em saude.

(b) a prestacdo de servicos de média e alta
complexidade ambulatorial e hospitalar resultante
da producgéo das unidades publicas.

(c) agestdo do SUS e a assisténcia farmacéutica.
(d) a prestacéao de servigos de atencao bésica.

(e) assisténcia farmacéutica, vigildncia em saude e
gestao do SUS.

17

A moderna gestdo de pessoas, segundo
Chiavenato, pressupbe um conjunto integrado de
processos dinAmicos e interativos, composto por seis
processos basicos, que sao: agregar pessoas; aplicar
pessoas; recompensar pessoas; desenvolver
pessoas; manter pessoas; monitorar pessoas.
Monitorar pessoas refere-se a

(a) treinamento, mudancas e comunicagdes.
(b) recrutamento e selegéo.

(c) controle mediante a utilizagdo de banco de dados
e sistemas de informacdes gerenciais.

(d) regulamentos legais e relagdes sindicais.

(e) disciplina, higiene, seguranca e qualidade de vida
no trabalho.

18

O capital intelectual é um dos conceitos mais
discutidos recentemente. Ao contrario do capital
financeiro — que é basicamente quantitativo, numérico
e baseado em ativos tangiveis e contdbeis —, o capital
intelectual é invisivel e intangivel. Dai a dificuldade
em geri-lo de forma adequada. O capital intelectual
é composto por

(a) talentos individuais; valores organizacionais.
(b) conhecimentos praticos e tedricos.

(c) escolaridade individual e redes de

relacionamento.
(d) capital interno; capital externo; capital humano.

(e) fidelidade, respeito e credibilidade.

19

De acordo com as mudangas e
transformacbes na area de RH, pode-se afirmar que
0s novos papéis dos profissionais sdo mdultiplos. A
alternativa que sustenta essa afirmacéo é:

(a) eles sao papéis operacionais e burocraticos.
(b) eles devem focar nas atividades e nos meios.
(c) o foco deve estar nos resultados obtidos.

(d) eles devem desempenhar papéis operacionais e
ao mesmo tempo estratégicos.

(e) o foco deve estar no aumento da qualidade e
produtividade.

20

Ao longo dos Ultimos anos, as administracdes
federal, estadual e municipal vém langando méao de
formas de contratagdo e estratégias de gestdo de
pessoal diferenciadas. Sdo adotadas duas formas de
contratagdo: direta e indireta. Com referéncia a
contratacdo direta, indique a unica alternativa
INCORRETA:

(a) servidores estatutarios

(b) servidores celetistas

(c) cooperativa

(d) regime especial/contrato temporario

(e) regime especial/cargos comissionados
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21

Segundo o CONASS - Conselho Nacional
dos Secretarios de Salide, um elemento
estratégico para a gestao do trabalho é (sado)

(2) o controle e o monitoramento da forca de
trabalho.

(b) a elaboracao de relatérios mensais.
(c) o controle rigoroso de horas-extras.
(d) a atualizagao do cadastro dos trabalhadores.

(e) incentivos salariais e beneficios sociais.

22

Dentre as novas formas de vinculos entre
trabalhadores e organizag¢des, as tendéncias atuais
da administracdo sdo de uma utilizacdo cada vez
maior das terceirizacbes. A terceirizagdo, como
qualquer decisédo, tem vantagens e desvantagens e
cabe ao administrador avaliar seus custos
beneficios. Dentre as vantagens da terceirizacao
correto citar:

o O

(a) diminuicdo dos riscos; enxugamento na estrutura;
concentracao na atividade principal.

(b) controle de qualidade no final do processo;
enxugamento da estrutura; margens
interempresas e impostos em cascata.

(c) prazos de produgao; perda de controle sobre os
fatores de producdo importantes; concentra¢do
na atividade principal.

(d) concentracdo na especialidade; producéo de
sobras e sucatas; aumento de encargos sociais.

(e) redugcdo dos  custos fixos; falta de
comprometimento com a missao da organizac¢ao;
distanciamento da cultura organizacional.

23

Gerenciar talento humano esta se tornando
indispensavel para o sucesso das organizagdes. Ter
pessoas nao significa necessariamente ter talentos.
Um talento € sempre um tipo especial de pessoa e

nem sempre toda pessoa é um talento. Hoje, o
talento envolve trés aspectos:

(a) conhecimento, perspectiva, atitude.

(b) escolaridade alta, atitude, rede de

relacionamentos.

(c) habilidade, dominio das
informatica, competéncia.

ferramentas de

(d) competéncia, dominio de outros idiomas,
facilidade de trabalhar em equipe.

(e) conhecimento,habilidade, competéncia.

24

A definicdo de Patrimoénio Hospitalar como
sendo o conjunto de bens, direitos, obrigacoes e
direitos dos proprietarios do hospital, implica a
equacéao fundamental da contabilidade, na qual

(a) o total de bens e direitos do hospital corresponde
ao Ativo Realizavel a Longo Prazo.

(b) o Passivo Circulante é igual a soma das Contas a
Receber.

(c) a soma do Realizavel a Longo Prazo é igual a
soma do Passivo Exigivel a Longo Prazo.

(d) o Ativo Circulante mais o Ativo Realizavel a
Longo Prazo é igual ao Patriménio Liquido.

(e) o total de bens e direitos do hospital é igual a
soma das obrigacbes para com terceiros e
proprietarios.

25

Tanto o balango geral como o estado de
lucros e perdas sao os fatores financeiros basicos
que proporcionam ao diretor do hospital numerosos
dados sobre a situacdo da instituicho em um
determinado momento e sobre o seu futuro a curto
prazo. Entretanto, para que sejam entendidos e
avaliados os resultados econdbmicos das atividades
do hospital, outros indices financeiros devem ser
estudados. A posicdo financeira, a eficiéncia da
gestdo operacional e a rentabilidade da instituicdo
sdo medidas por meios de coeficientes, percentagens
ou razoes. Pode-se definir que a raziao de
eficiéncia operacional mede

(a) a capacidade de endividamento a curto prazo.

(b) a capacidade de endividamento a curto e longo
prazo.

(c) a efetividade com que o hospital administra seus
recursos investidos em cada tipo de atividade.

(d) o limite do montante que se pode financiar com
dividas.

(e) a efetividade total da direcdo geral ao serem
mostrados os lucros gerados pela venda dos
servigos prestados e a renda dos investimentos.
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26

Um sistema de contabilidade de custos
hospitalar simplificado utiliza quatro contas basicas.
Sao elas:

(a) caixa; bancos; disponibilidades; titulos a receber

(b) veiculos; fornecedores a pagar; investimentos
hospitalares; depreciacao

(c) capital, capital a realizar; lucros ou prejuizos
acumulados; contas médicas

(d) duplicatas a pagar, financiamentos, obrigacdes,
fiscais e trabalhistas; resultados de exercicios
futuros

(e) materiais e medicamentos; pessoal; despesas
operacionais; custos dos servicos médicos
produzidos

27

Segundo Domingos Martins, ao longo da
produgdo médica hospitalar, as equipes médicas, de
enfermagem, de administracdo etc perseguem
sistematicamente a conclusdo dos procedimentos
médicos, o faturamento e os recebimentos pelos
servigos prestados, para que hospitais se perpetuem
e possam remunerar adequadamente os fatores de
trabalho e capital, e assim aumentem o valor
agregado do procedimento médico para o paciente. A
soma dos tempos em dias consumidos entre a
producao médica, que vao da aquisicao dos
materiais e medicamentos, até o recebimento das
receitas realizadas, constitui o ciclo

(a) de caixa hospitalar.

(b) operacional hospitalar.

(c) estratégico hospitalar.

(d) de politicas hospitalares.

(e) de administracao de estoques.

28

A Emenda Constitucional n. 29 (EC n. 29),
promulgada em 13 de setembro de 2000, assegurou
o financiamento das acbes e servicos publicos de
saude estabelecendo que as trés esferas de governo
aportem, anualmente, recursos minimos provenientes
da aplicacdo de percentuais das receitas e
determinando as suas bases de calculo. Os recursos
das esferas de governo devem ser aplicados por
meio

(a) dos Conselhos de Saude.
(b) dos Fundos de Saude.

(c) de Conselho de Prestadores de Servicos em
Saude.

(d) de pagamento aos prestadores de servicos em
saude.

(e) de convénios.

29

A Organizacao Mundial da Saude (OMS)
define que é funcao do hospital

(a) proporcionar a populagao atendimento médico de
urgéncia e emergéncia.

(b) proporcionar a populacdao o fornecimento de
materiais e medicamentos necessarios a sua
plena recuperacéo.

(c) prestar servicos ambulatoriais e o transporte de
pacientes.

(d) proporcionar servicos de hotelaria com conforto
aos pacientes e acompanhantes.

(e) proporcionar a populacdo atencdo médica
completa, tanto preventiva como curativa e
servico de consultas externas (extra-hospitalar)
que alcance a familia em seu lar.

30

Segundo Malagoén-Londofio, no tocante a
parte humana do Gerente ou Gestor hospitalar trés
elementos sdo essenciais: ter perfil para administrar,
saber exercer o poder e ter empatia. Para o futuro,
este Gerente, além dos elementos enunciados,
deve possuir algumas caracteristicas muito
especiais exigidas pelo momento histérico que
atravessa a sociedade e que podem ser
resumidos em quatro principios:

(2) dominar a tecnologia; ser um excelente
negociador; contratar auditorias e consultorias;
dominar conhecimentos de  administracdo
financeira

(b) ter uma gestdo centralizada; ser um lider
fiscalizador; buscar sempre o impossivel; ser
motivado

(c) jamais perder em uma negociagcao; ser um bom
comprador; selecionar compromissos a serem
assumidos; dominar conhecimentos de
administracao financeira

(d) ser um estrategista global; dominar a tecnologia;
ser mestre em politica; ser um lider

(e) escolher seus assessores por afinidade pessoal;
ser um excelente negociador; ter conhecimentos
na area de engenharia; centralizar os controles
financeiros e de estoque
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3l

Em se tratando do Planejamento
Estratégico nos hospitais, no atendimento aos
seus principios basicos, é correto afirmar que

(a) é possivel modificar os planos conforme as
circunstancias.

(b) ndo é possivel implementar as etapas de forma
isoladas.

(c) nado ha possibilidade de mudancga no ritmo, sendo
esta a grande diferenca do planejamento
normativo.

(d) é possivel obter sucesso com o planejamento,
mesmo com um diagnodstico parcial da situagéao
atual.

(e) é dispensavel, na construgdo de cenarios, o
cruzamento de varidveis internas e externas a
organizacao.

32

O planejamento é uma das funcdes basicas
da Administracdo. Ele deve ser visto como a
locomotiva que puxa o trem das a¢des de organizar,
liderar e controlar. O planejamento pressupode dois
tipos principais de planos, que sao:

(a) os financeiros e o0 de marketing

(b) os estratégicos e o de recursos humanos
(c) os de logistica e o de sistemas operacionais
(d) os estratégicos e o de controle da producéo

(e) os estratégicos e os operacionais

33

Podemos, de modo simples, entender
logistica como parte integrante do negdcio, como a
tarefa de colocar o produto necessario no lugar certo
e no momento em que o cliente deseja, pelo preco
mais justo possivel de ser obtido. E correto afirmar
que as atividades primarias da logistica sao

(a) transporte; armazenagem; embalagem.

(b) processamento de pedidos; faturamento; servigos
ao cliente.

(c) manutencao de estoques; compras; embalagem.

(d) processamento de pedidos; distribuicdo fisica;
faturamento.

(e) transporte; manutencdo de
processamento de pedidos.

estoques e

34

O conceito de planejamento estratégico
esta intimamente vinculado ao de

(a) eficiéncia.
(b) produtividade.
(c) efetividade.
(d) previsibilidade.

(e) eficacia.

35

O indicador de quéao eficaz foi o estoque
para atender as solicitacbes dos usuarios -
quanto mais requisicoes forem atendidas, nas
quantidades e especificacoes solicitadas -
corresponde

(a) ao nivel de criticidade.

(b) ao nivel de parcerias.

(c) ao nivel de atendimento.

(d) a gestdo da cadeia de suprimentos.

(e) a movimentacao interna de materiais.

36

O gestor hospitalar busca maximizar a gestao
administrativa de controle de estoques, compras e
financas, estruturando todo o processo logistico. Para
tanto, trabalha com diversos indicadores, prevenindo,
por exemplo, situacbes de ter em estoque
medicamentos de alto custo, mas nenhum analgésico
para a necessidade imediata. O indicador que mede
a porcentagem de itens corretos no estoque, tanto
em quantidade quanto em valor, é denominado

(a) nivel de servigo.

(b) giro de estoques.

(c) cobertura de estoques.
(d) registro dos estoques.

(e) acuréacia dos controles.
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37

Qualquer que seja a empresa, incluindo-se
os hospitais, alguns fatores sao determinantes
para o sucesso da cadeia de suprimentos, como

(a) ter fornecedores como parceiros dos negocios; ter
rigoroso controle de assiduidade e pontualidade
dos trabalhadores; ter eficientes controles de
estoques.

(b) o foco intenso no cliente; o uso avancado de
tecnologia de informacgéo; indices quantitativos de
desempenho; gerenciamento do fator humano.

(c) adotar o sistema Just-in-time; ter fornecedores
confiaveis; controlar as ordens de compras.

(d) adotar sistema de informacgbes gerenciais pelo
menor custo; centralizar o controle de estoques;
manter estreita relagdo com fornecedores.

(e) terceirizar o transporte e distribuicdo de
mercadorias; valorizar o profissional responsavel
pela logistica da empresa; trabalhar com
estoques de seguranca.

38

De acordo com Malagén-Londofo, na
dindmica hospitalar os processos de
planejamento e programagcdo sdao o0 eixo
dinamizador e integrador das decisdes e acoes
efetuadas nos diferentes niveis; em
conseqiiéncia, para um adequado processo de
planejamento e programacao é necessario que o
sistema de informacao responda oportunamente

(a) aos requisitos intra e extra-institucionais em
constante transformacgéo.

(b) a capacidade fisica do hospital.
(c) acultura e clima organizacional no hospital.
(d) a capacidade técnica do pessoal responsavel.

(e) aos recursos financeiros disponiveis.

39

O sistema de informagédo deve ser
considerado um meio e nado um fim e, por isso, é
prioritario focalizar a atencé&o nos funcionarios para
desenvolver neles a atitude e aptiddo necessarias
para melhorar a operagdo do sistema. Isso é feito
com o proposito de apoiar a gestao institucional e
buscar fundamentalmente

(a) areducao de custos operacionais.

(b) o melhoramento da eficacia, da eficiéncia e da
competitividade.

(c) aelaboracao de relatdrios gerenciais.

(d) a avaliagédo do tipo e a forma como sao prestados
0S servicos na instituicao.

(e) o diagndstico da situagdo de saude da
comunidade.

40

Embora tenha havido um significativo
desenvolvimento na 4drea de Tecnologia da
Informacado (TI), freqlentemente ainda sao
observados problemas que decorrem de falha na
transposicdo de dados entre formulérios, codificagdo
errada/inadequada, auséncia de critérios e fraude.
Dentre as causas que originam estes problemas é
correto mencionar

(a) o treinamento dos profissionais de saude no
registro dos dados nos prontuarios e a ampliagéo
da margem de acerto dos que inserem os dados
no sistema.

(b) a atuagéo de auditoria externa.

(c) a adequada configuragdo dos equipamentos de
informatica.

(d) a escolha de profissionais adequadamente
treinados para a fungdo de suporte técnico aos
usuarios do sistema de informacéo.

(e) falhas atribuiveis aos médicos, a nao-
documentacao dos diagndsticos no prontuario ou
no sumario de alta, documentagdo de
diagnodsticos ndo compativeis com os dados
clinicos do paciente e especificagdo errbnea do
diagndstico principal.
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