1% Fase | 18 de Novembro de 2007

Redacao e Questoes

Nome do candidato N° de inscricao

Instrucdes para a realizacao da prova
e Nesta prova vocé devera fazer uma redacdo e responder a doze questdes sobre o conteddo
programatico das disciplinas do nidcleo comum do ensino médio.

¢ A redacdo vale 48 pontos e cada uma das questdes, 4. Logo, a prova completa vale 96 pontos.
Sera eliminado o candidato com zero na redagéo ou no conjunto de questdes.

* Vocé recebera dois cadernos de respostas, um para a redacdo e outro para as questoes, que
deverao ser respondidas nos espacos com os nimeros correspondentes. (Atencao: ndo se esqueca
de entregar os dois cadernos de respostas!)

¢ A prova deverd ser feita a caneta, azul ou preta.
¢ Os versos das folhas dos cadernos de respostas poderao ser utilizados para rascunho.

e Atencdo: Nio basta escrever apenas o resultado final. E necessario mostrar os calculos ou o
raciocinio utilizado para responder as questoes.

¢ A duracao total da prova é de quatro horas.
Vocé poderd levar este caderno de questdes apds as 17h30.

ATENQAO:
Os rascunhos nao serdao considerados.
Provas a lapis nao serao corrigidas.

ol COMVEST
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REDACAO
ORIENTACAO GERAL: LEIA ATENTAMENTE.

O tema geral da prova da primeira fase é Saude. A redacao propde trés recortes desse tema.

Propostas:

Cada proposta apresenta um recorte tematico a ser trabalhado de acordo com as instrucdes especificas.
Escolha uma das trés propostas para a redacao (dissertacdo, narracdo ou carta) e assinale sua escolha no
alto da pagina de resposta.

Coletanea:

A coletanea é Unica e valida para as trés propostas. Leia toda a coletanea e selecione o que julgar pertinente
para a realizacdo da proposta escolhida. Articule os elementos selecionados com sua experiéncia de leitura
e reflexdo. O uso da coletanea é obrigatoério.

ATENCAO - Sua redacio sera anulada se vocé desconsiderar a coletanea ou fugir ao recorte tematico
ou nao atender ao tipo de texto da proposta escolhida.

APRESENTACAO DA COLETANEA

Um dos desafios do Estado é a promocado da saude publica, que envolve o tratamento e também a prevencdo de
doencas. Nas discussoes sobre satide publica, é crescente a preocupacdo com medidas preventivas. Refletir sobre tais
medidas significa pensar a responsabilidade do Estado, sem desconsiderar, no entanto, o papel da sociedade e de
cada individuo.

COLETANEA

1) O capitulo dedicado & satide na Constituicao Federal (1988) retrata o resultado de todo o processo desenvolvido
ao longo de duas décadas, criando o Sistema Unico de Saude (SUS) e determinando que “a saude é direito de todos
e dever do Estado” (art. 196). A Constituicao prevé o acesso universal e igualitario as acdes e servicos de salde, com

prioridade para as atividades preventivas, sem prejuizo dos servicos assistenciais. (Adaptado de “Historia do SUS” em www.
portal.sespa.pa.gov.br, 20/08/2007.)

2) Os grandes problemas contemporaneos de satide publica exigem a atuacdo eficiente do Estado que, visando
a protecdo da saude da populacdo, emprega tanto os mecanismos de persuasdo (informacédo, fomento), quanto
0s meios materiais (execucdo de servicos) e as tradicionais medidas de policia administrativa (condicionamento
e limitacdo da liberdade individual). Exemplar na implementacdo de politica publica é o caso da dengue, que se
expandiu e tem-se apresentado em algumas cidades brasileiras na forma epidémica classica, com perspectiva de
ocorréncias hemorréagicas de elevada letalidade. Um importante desafio no combate a dengue tem sido o acesso aos
ambientes particulares, pois os profissionais dos servicos de controle encontram, muitas vezes, os iméveis fechados
ou sdo impedidos pelos proprietarios de penetrarem nos recintos. Dada a grande capacidade dispersiva do mosquito
vetor, Aedes aegypti, todo o esforco de controle pode ser comprometido caso os operadores de campo nao tenham
acesso as habitacdes. (Adaptado de Programa Nacional de Controle da Dengue. Brasilia: Fundacao Nacional de Satde, 2002.)

3) Com 800 mil habitantes, o Rio de Janeiro era uma cidade perigosa. Espreitando a vida dos cariocas estavam
diversos tipos de doencgas, bem como autoridades capazes de promover sem qualquer ceriménia uma invasdo de
privacidade. A capital da jovem Republica era uma vergonha para a nacdo. As politicas de saneamento de Oswaldo
Cruz mexeram com a vida de todo mundo. Sobretudo dos pobres. A lei que tornou obrigatéria a vacinacao foi
aprovada pelo governo em 31 de outubro de 1904; sua regulamentacdo exigia comprovantes de vacinagao para
matriculas em escolas, empregos, viagens, hospedagens e casamentos. A reacao popular, conhecida como Revolta
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da Vacina, se distinguiu pelo tragico desencontro de boas intencdes: as de Oswaldo Cruz e as da populacdo. Mas
em nenhum momento podemos acusar o povo de falta de clareza sobre o que acontecia a sua volta. Ele tinha nocao
clara dos limites da acao do Estado. (Adaptado de José Murilo de Carvalho, “Abaixo a vacina!”. Revista Nossa Historia, ano 2, n°. 13,
novembro de 2004, p. 74.)

4) Atribuir ao doente a culpa dos males que o afligem é procedimento tradicional na histéria da humanidade. Na
Idade Média, a sociedade considerava a hanseniase um castigo de Deus para punir os impios. No século XIX, quando
a tuberculose adquiriu caracteristicas epidémicas, dizia-se que a enfermidade acometia pessoas enfraquecidas pela
vida devassa. Com a epidemia de Aids, a mesma histéria: apenas os promiscuos adquiririam o HIV. Coube a ciéncia
demonstrar que sao bactérias os agentes causadores de tuberculose e hanseniase, que a Aids é transmitida por um
virus, e que esses microorganismos sao alheios as virtudes e fraguezas humanas. O mesmo preconceito se repete
agora com a obesidade, até aqui interpretada como condicdo patolédgica associada ao pecado da gula. No entanto,
a elucidacao dos mecanismos de controle da fome e da saciedade tem demonstrado que engordar ou emagrecer

esta Ionge de ser mera questao de vontade. (Adaptado de Drauzio Varela, “O gordo e o magro”. Folha de Sao Paulo, llustrada,
12/11/2005.)

5) “Nos temos uma capacidade razoavel de atuar na cura, recuperacéo da satde e reabilitacdo, mas uma capacidade
reduzida no campo da promocao e prevencdo”, disse o entdo secretario e hoje ministro da Saude, José Gomes
Temporao. O objetivo do governo é aumentar a cobertura nas areas de promoc¢ao da salde e medicina preventiva.
Temporao afirma que as doencas cardiovasculares - como hipertensao arterial e diabetes — sdo a principal causa
de mortalidade, seguidas pelo cancer. Em ambos os casos, “o controle de peso, tabagismo, ingestao de alcool,
sedentarismo e habitos alimentares tém um papel extremamente importante”. Por isso, quando o Ministério atua

“na educacao, informacao, prevencdo e promocao da saude, esta evitando que muitas pessoas venham a adoecer”.
(Adaptado de Alessandra Bastos, “Programas assistenciais podem ‘desfinanciar’ satde” em www.agenciabrasil.gov.br/noticias, 15/09/2006.)

6) Apesar das inimeras campanhas, estima-se que cerca de 30 milhdes de brasileiros sejam fumantes. Segundo o
Instituto Nacional do Cancer, mais de 70 mil mortes por ano podem ser atribuidas ao cigarro. O SUS gasta quase R$
200 milhdes anualmente apenas com casos de cancer relacionados ao tabagismo. Diante desse quadro, a questao
é saber se o cerco ao fumo deveria ser ainda mais radical do que tem sido no Brasil. Ou seja, se medidas como a
proibicdo das propagandas e a colocacdo de imagens chocantes em macos de cigarro sao suficientes para conter o
CONSUMO. (Adaptado de “O que vocé acha das campanhas contra o fumo?” em www.bbc.co.uk/portuguese/forum, 01/08/ 2002.)

7) Um mundo com risco cada vez maior de surtos de doencas, epidemias, acidentes industriais, desastres naturais e
outras emergéncias que podem rapidamente tornar-se uma ameaca a satde publica global: é esse o cendrio tracado
pelo relatoério anual da Organizacdo Mundial de Sadde (OMS). Segundo a OMS, desde 1967, terdo sido identificadas
mais trinta e nove novas doencas, além do HIV, do Ebola, do Marburgo e da pneumonia atipica. Outras, como a malaria
e a tuberculose, terdo sofrido mutacoes e resistirdo cada vez mais aos medicamentos. “Estas ameacas tornaram-se
um perigo muito grande para um mundo caracterizado por grande mobilidade, interdependéncia econémica e
interligacdo eletrénica. As defesas tradicionais nas fronteiras nacionais ndo protegem das invasdes de doencas ou
de seus portadores”, disse Margaret Chan, diretora geral da OMS. “A saude publica internacional é uma aspiracdo
coletiva, mas também uma responsabilidade muatua”, acrescentou. O relatério deixa recomendacdes aos governos,
entre as quais a implementacdo definitiva do regulamento sanitario internacional e a promocao de campanhas de

prevencdo e simulacao de surtos epidémicos, para garantir respostas rapidas e eficazes. (Adaptado de “OMS prevé novas
amecas a saude publica e pede prevencado global” em www.ultimahora.publico.clix.pt/sociedade, 23/08/ 2007.)

(Disponivel em www.aids.gov.br/humor)




9) Na 482 sessao da Comissao de Narcéticos e Drogas da ONU, os EUA encabecaram uma *'coalizao” que rejeitou
a proposta feita pelo Brasil de incluir os programas de reducdo de danos no conceito de Saude como um direito
basico do cidaddo. A reducao de danos é uma estratégia pragmatica para lidar com usuarios de drogas injetaveis.
Disponibiliza seringas descartaveis ou mesmo drogas de forma controlada. Procura manter o viciado em contato com
especialistas no tratamento médico e tem o principal objetivo de conter o avanco da Aids no grupo de risco, evitando
o uso de agulhas infectadas. Apesar de soar contraditorio a primeira vista, o programa é um sucesso comprovado
pela classe cientifica. O Brasil é um dos paises mais bem-sucedidos na estratégia, assim como a Gra-Bretanha, o
Canada e a Australia. O Ministério da Saude brasileiro, por exemplo, estima que os programas de reducdo de danos
foram capazes de diminuir em 49% os casos de Aids em usuarios de drogas injetaveis entre 1993 e 2002. A posicao
norte-americana reflete as politicas da Casa Branca, que se preocupou, por exemplo, em retirar a palavra ‘’camisinha”
de todos os sites do governo federal. Essa mesma filosofia aloca recursos para organizagdes americanas de combate a
Aids que atuam fora dos EUA, pregando a abstinéncia e a fidelidade como remédios fundamentais na prevencao da
doenca. (Adaptado de Arthur Ituassu, “EUA atacam programas de combate & AIDS”. Jornal do Brasil, 12/03/2005.)

PROPOSTA A

Trabalhe sua dissertacdo a partir do seguinte recorte tematico:

Segundo o artigo 196 da Constituicdo, a saude é direito de todos e dever do Estado, devendo ser garantida mediante
politicas publicas. Tal responsabilidade permite ao Estado intervir no comportamento individual e coletivo com acdes
preventivas, que podem gerar conflitos.

Instrucoes:

1- Discuta os desafios que as agdes preventivas lancam ao Estado na promogcao da salde publica.
2- Trabalhe seus argumentos no sentido de apontar as tensdes geradas por essas acdes preventivas.
3- Explore os argumentos de modo a justificar seu ponto de vista sobre tais desafios e tensoes.

PROPOSTA B

Trabalhe sua narrativa a partir do seguinte recorte tematico:

O avanco da tecnologia e da ciéncia médica desmistifica muitos dos preconceitos em torno das doencas. Entretanto,
algumas delas, consideradas atualmente problemas de saude publica, como obesidade, alcoolismo, diabetes, AIDS,
entre outras, continuam a trazer dificuldades de auto-aceitacdo e de relacionamento social.

Instrucoes:

1- Imagine uma personagem que receba o diagnéstico de uma doenca que é tema de campanhas preventivas.
2- Narre as dificuldades vividas pela personagem no convivio com a doenca.

3- Sua histéria pode ser narrada em primeira ou terceira pessoa.

PROPOSTA C

Trabalhe sua carta a partir do seguinte recorte tematico:

O governo brasileiro tem promovido campanhas de alcance nacional, a fim de combater o tabagismo, o uso de alcool
e drogas, a proliferacdo da dengue, do virus da Aids e da gripe, entre outras doencas que comprometem a saude
publica.

Instrucoes:

1- Escolha uma campanha promovida pelo Ministério da Saude que, na sua opinido, deva ser mantida.
2- Argumente no sentido de apontar aspectos positivos da estratégia dessa campanha.

3- Dirija sua carta ao Ministro da Saude, justificando a manutencao da campanha escolhida.
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