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INSTRUCOES

Vocé recebera do fiscal:

o um caderno de questdes da prova objetiva contendo 50 (einquenta) questdes de multipla escolha, com 5 (cinco) alterr
de resposta cada uma, e apenas uma alternativa correta;

0 um cartao de respostas 6tico personalizado.

Verifique se a numeracdo das questfes, a paginacdoddo caderno de questdes e a codificacdo do cartdo de respostas Of

corretas.

Quando autorizado pelo fiscal do IADES, no momento da‘identificacdo, escreva no espaco apropriado do cartdo de resy

com a sua caligrafia usual, a seguinte frase:

Nada é permanente no mundo.

Vocé dispde de 3 (trés) horas para fazer,a prova objetiva, devendo controlar o tempo, pois ndo havera prorrogacéo desse
Esse tempo inclui a marcagdo do cartdo.de réspostas 6tico.

Somente serd permitido levar o caderno dequestdes da prova objetiva ap6s 2 (duas) horas e 30 (trinta) minutos do inicio da p
Somente apds decorrida 1 (uma) hora do inicio da prova, vocé podera entregar seu cartdo de respostas 6tico e retirar-se da se
Apés o término da prova, entregue ao fiscal' do IADES o cartdo de respostas devidamente assinado.

Deixe sobre a carteira_apenas onpdocumento de identidade e a caneta esferografica de tinta preta ou azul, fabrica
material transparente.

N&o é permitida a utilizacdo de qualquer aparelho eletrénico de comunicacdo. Desligue e guarde em embalagem fornecid
fiscal do IADES: maquina fotogréfica; telefone celular; reldgio; gravaipr; receptor;pager; notebook; tablet eletrnico;
walkman; aparelho portatil,defarmazenamento e de reproducdo de musicas, videos e outros arquivos digitais; agenda elet
palntop; régua de célculo; maquina de calcular e (ou) qualquer outro equipamento similar.

Nao é permitida@ consulta a livros, dicionarios, apontamentos e apostilas.

Vocé somente podera sair e retornar a sala de aplicagdo de provas na companhia de um fiscal do IADES.

N&a sera permitida‘a utilizacéo de lapis em nenhuma etapa da prova.

INSTRUCOES PARA A PROVA OBJETIVA

Verifique se os seus dados estdo corretos no cartdo de respostas da prova. Caso haja algum dado incorreto, escreva ape
campo(s) a ser(em) corrigido(s), conforme instru¢ces no cartdo de respostas.

Leia atentamente cada questao e assinale, no cartdo de respostas 6tico, uma Unica alternativa.

O cartdo de respostas o6tico ndo pode ser dobrado, amassado, rasurado ou manchado e nem pode conter nenhum registrg
locais destinados as respostas.

A maneira correta de assinalar a alternativa no cartdo de respostas € cobrir, fortemente, com caneta esferografica preta oL
espaco a ela correspondente.

Marque as respostas assin’
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CLINICA MEDICA
Questbes de 1 a 10

QUESTAO 1

Com relacdo a insuficiéncia renal aguda, assinale | a

alternativa correta.

(A) Nesse caso, ocorre a queda acentuada da
concentracao sérica da creatinina.

(B) O uso de bloqueadores do receptor de angiotensina
(BRA) tem efeito protetivo para lesao irreversivel ng
insuficiéncia renal aguda.

(C) A terapia com vasodilatadores potentes deve ser |a
primeira medida adotada quando a causa dp
insuficiéncia renal aguda for deple¢éo de volume.

(D) Quando o paciente é portador de cirrose hepatica,
pode ocorrer insuficiéncia renal aguda por
vasodilatacéo periféricashunt arteriovenoso.

(E) Para aumentar a perfusdo renal, utilizam-se
anti-inflamatdérios nao esteroides (AINES).

QUESTAO 2

Acerca do tratamento da gota, assinale a alternativa correta.

(A) O tratamento de pacientes que apresentam
hiperuricemia assintomatica é sempre indicado, umga

vez que mais de 95% deles desenvolvera gota.

A colchicina é indicada exclusivamente para pacientg
com gota que apresentam insuficiéncia renal.

O uso do alopurinol aumenta a sintese do acido Urig
e sua excrecao.

(B)
(©)
(D)

contraindicado no tratamento da gota e indicade n
tratamento da pseudogota.

Antes da utlizacdo de gglicocorticoides
intra-articulares para analgesia ‘da gota, deve-g
excluir a artrite séptica.

(E)

QUESTAO 3

A respeito do tratamento de acidentes ofidicos, assinalg
alternativa correta.

(A)
(B)
(©)

atropinas anticolinesterasico.

A administragéo“desheparina sempre deve preceder
usorde,antibotrépico.

Reacbes tardias como urticaria, febre €
adenomegalia, ap6s a administracdo do sorg
ocorrem apenas quando se utiliza de anticrotalico.

O tratamento da insuficiéncia respiratéria aguda dey
ser a primeira medida no tratamento do acident
laquético.

O uso de torniquete nos membros inferiores est
especialmente indicado quando a serpente for d
géneroBothrops.

(D)

(E)

QUESTAO 4

De acordo com a Sociedade Brasileira de Cardiologia, no @
se refere ao tratamento do infarto agudo do miocardio (IAN
com desvio de segmento ST, assinale a alternativa correta

O uso de anti-inflamatorios ndo esteroides (AINES) &

No acidente"@lapidico, pode-se, além do soro, utilizar
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A suplementacdo de oxigénio

(A)
recomendada aos pacientes que apresenta
saturacdo sanguinea de oxigénio inferior a 86
medida por oximetria de pulso.

O analgésico de escolha no IAM é o sulfato
morfina, exceto em pacientes que apresentarem |
complicado por edema agudo de pulmao.

O uso de nitratos esta indicado especialmente
pacientes que apresentam bradicardia, taquicar
pressdo arterial sistélica abaixo de 90 mmHg
aqueles que apresentaram queda de mais
30 mmHg no respectivo nivel pressorico basal.

Os betabloqueadores aumentam a perfus
miocardica, bem como a funcéoe,cardiaca, e es
indicados, sobretudo, aos pacientesmcom doe
vascular periférica, com bloqueio‘atrioventricular d
terceiro grau, com deencanpulmonar obstruti
cronica, e aos que apresentarem intervalo PR m
gue 0,24 segundos no eletrocardiograma.

Os antiagregantes, plaquetériosfapresentam benefi
no IAM, sendo que 0°AAS deve ser administrado a
pacientes 0 mais'rapido possivel apés o diagnost

(B)

©

(D)

(E)

provavelgna‘dose'de 160 mg a 325 mg, e a teraj)i

deve ser mantida sem interrupcéo, na dose diaria
100 mg ao dia.

QUESTAOS

somente es|fa

m

a,

Segundo a Sociedade Brasileira de Cardiologia, com rel
a hipertenséo arterial sistémica (HAS) e seus fatores de r
assinale a alternativa correta.

)
(B)
(©)

Inexiste relacdo entre a pressao arterial e a idade|
individuo.

A prevaléncia global de HAS é mais elevada n
mulheres até os 50 anos de idade.

Embora a populacéo brasileira apresente uma di
rica em sodio, carboidratos e gorduras, a elevacéo
pressdo arterial ndo se relaciona com o consu
elevado de sadio.

A ingesta de bebidas alcoodlicas por um periodo
tempo prolongado pode aumentar os niveis
pressao arterial.

A atividade fisica reduz a incidéncia de HAS apen
em individuos previamente higidos, ndo apresentan
0 mesmo efeito em individuos pré-hipertensos.

(D)

(E)

QUESTAO 6

Conforme a Sociedade Brasileira de Pneumologia
Tisiologia, a respeito da asma, assinale a alternativa corre

O diagnéstico de certeza é exclusivamente clinic

(A)

pois 0s sinais e sintomas da asma sdo especifi
dessa condicéo.
Os sintomas pioram no inicio da tarde e melhora

(B)

sobretudo, a noite ou nas primeiras horas da manh.

©
&)

Exposicdes ocupacionais podem ter relacdo co
asma de inicio recente em adultos.

Entre os achados no exame fisico, a sibilancia é
mais importante, pois esta sempre presente
pacientes com asma.

Uma espirometria normal exclui o diagnéstico d
asma.

(E)
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QUESTAO 7

Quanto as hepatites virais agudas, assinale a alterna
correta.

(A)

(B)

©

&)

(E)

QUESTAO 8

Acerca do diabetasellitus, assinale a alternativa correta.

(A)

(B)
©

&)

(E)

QUESTAO 9

No que se refere a infeccdo por candida e ao respeciivoparto.
tratamentog.assinale a alternativa correta.

(A)
(B)

©
(D)

(E)

A hepatite A tem transmissédo fecal-oral, apresenta
periodo de incubacdo de 30 a 150 dias e ndo
cronifica.
A hepatite B possui transmisséo vertical, parenteral

sexual, tem periodo de incubacédo de 15 a 30 dias|e

cronifica em 90% dos casos nos homens adultas
infectados.
A hepatite C é causada pelo HCV, um virus DNA,

que tem periodo de incubacédo de 5 a 20 dias, sendo a

transmissao sexual a forma mais comum de contagio.
A hepatite D esta ligada a ocorréncia da hepatite C
€ um virus DNA que pode se manifestar em doi$
padrbes clinicos: a superinfeccdo e a coinfeccagq

[0}

sendo a superinfeccdo a ocorréncia simultdnea das

hepatites C e D agudas.

A hepatite A pode ser diagnosticada através dp QUESTAO 11

achado de IgM anti-HAV no soro do paciente com
caracteristicas clinicas e bioquimicas de hepatite
aguda.

O diagnéstico pode ser estabelecido sem necessidade
de confirmacao e de sintomas classicos, se o pacierte

apresentar glicemia casual igual a 150 mg por dL.
O diabetes tipo 1 pode ser autoimune ou idiopatice.

O diagnostico pode ser estabelecido sem necessidade
de confirmacgéo e de sintomas classicos, se o patiente

apresentar glicemia de jejum igual a 115 mg por'dL.

O diagnostico pode ser estabelecidorsem necessidade
de confirmacao e de sintomas, classicos, sejo paciernte

apresentar hemoglobina glicada iguala5,5%.

Para a grande maioria dos ‘diabéticos tipo 2,
tratamento exige a <administracdo’ de insulina
prescrita em sistema..intensive.'com trés a quatr
doses de insulinadiarias.

=4

7

A nistatina €& contraindicada no tratamento dag
infeecoes mucocutaneas por candida.
O tratamento por via oral com fluconazol somente ¢
indicado quando a infeccdo se localizar n4g
orofaringe.
O fluconazol esta preferencialmente indicado para
pacientes neutropénicos.
Geralmente, € necessaria a remocdao de materigl
protético (por exemplo, articulagdo artificial)
infectado por céandida para que o tratamento seja
bem-sucedido.

Pacientes  imunocompetentes com  infeccag
mucocutanea devem evitar 0 uso de azlis np
tratamento da infec¢do por candida.

QUESTAO 10

ivaAcerca dos cuidados com determinado paciente

ue

apresenta sintomas de diarreia, assinale a alternativa corita.

(A)
(B)

(©)
(D)
(E)

A diarreia causada pel&lmonella é de origem
osmobtica.

O fecaloma pode causar diarreia aparente, uma \lez
que apenas os liquidos conseguem passar la
obstrucao parcial do reto.

Exames de sangue sdo dispensaveis, mesmo qu
se tratar de diarreia persistente.

Febre e hipersensibilidade a palpagdo no exarfie
fisico confirmam uma causa virahdo sintoma.

O teste de Schilling deve ser feito para,detectar s¢| a
causa do sintoma é a ma absorcao de carboidratos

do

PEDIATRIA
Questdes de 11 a 20

Acerca do aleitamento matérno, assinale a alternativa corfleta.

(A)

(B)

(©)

&)
(E)

” QUESTAO 12

S8o0 [contraindicagBes absolutas ao aleitamenjo
materne: mae HIV positiva, tuberculose matern
com, doenca _ativa e uso de drogas antineoplasigas
pela'mée.

Uma boa técnica de amamentacdo englo
degluticdo visivel e audivel, a boca do bebé de
estar bem aberta e abocanhando a maior parte [da
aréola da mama, o labio inferior invertido e
gueixo deve estar tocando a mama materna.

O colostro possui maior concentragao de proteingps,
imunoglobulinas, sais, vitamina A, vitamina E
lactoferrina, com menor concentracdo de gordura
lactose em relacdo ao leite maduro.

A betalactoglobulina é a proteina do soro de maidjr
concentracao no leite materno.

O aleitamento materno misto ou parcial € definid
quando o bebé se alimenta de leite mater
associado a alimentos soélidos ou semissolidos.

Considere hipoteticamente que gestante de 30 anos de i(jade,
com idade gestacional de 38 semanas, chega ao hospitj\l do
respectivo municipio em periodo expulsivo de trabalho |[de

Relata que realizou acompanhamento pré-njatal

completo e nega doencas crbnicas ou intercorréncias| na

gravidez. O bebé nasceu com respiracéo irregular, frequ

cia

cardiaca de 60 batimentos por minuto e liquido amnidtico

claro.

Com base no exposto, assinale a alternativa que apresefta o
procedimento inicial mais indicado nessa situagédo clinica.

(A)
(B)

(©)
(D)

(E)

Intubacdo orotraqueal com massagem cardiaffa
externa.

Ventilacdo com pressdo positiva com bala
autoinflavel.

Massagem cardiaca externa.

Intubacg&o orotraqueal com ventilacdo positiva co
baléo autoinflavel.

Intubacdo orotraqueal com massagem cardiaffa
externa associada a infusdo de solucéo cristaloid¢) e
uso de adrenalina em infusdo venosa.
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QUESTAO 13

abdominal. Ao exame inicial, apresenta-se com pali

cutaneo-mucosa, hepatoesplenomegalia, linfadeno

Quanto as patologias do trato genitourinario mais comuns nacerwcal e aspecto emagreudo. NOS. exames Iaborgtp IS,
infancia. assinale a alternativa correta foram observados anemia, leucopenia com predominio|| de
' ' células linfomonocitarias, trombocitopenia, VHS:100 mmf1

(A) A glomerulonefrite difusa aguda caracteriza-se pof hpra e [nverséo da relagdo aIbumma{gIobuhna. Qufanto ao
hematdria macroscopica, edema e hipertensap diagnéstico e ao tratamento da leishmaniose sisténjica
arterial sistémica. O tratamento basico devera ser (calazar), assinale a alternativa correta.
realizado por meio de dieta hipossddica, controlg A A intrad 5 de Mont ,
da hipervolemia e da hipertensédo arterial sistémica (A) intradermorreacao de Monlenegro € semp
com diuréticos e corticoterapia. positiva durante o p_enodo de estado da d(_)e_nga_.

(B) A sindrome nefrética caracteriza-se por anasarca (B) ~ Os exames sqrolqglcos |mu.nofll_10rescen0|a |nd|Ee
progressiva, proteindria e hipoalbuminemia. O .(IFI) _© ensaio imunoenzimatico (ELISA) sao
tratamento fundamenta-se em restricdo hidrica invariavelmente reativos e a intradermorreacao
corticoterapia e reposicdo imperativa de albuming Montenegro (IDRM) negativa, quandgjeonsiderad
por via endovenosa. quadrq agudo da doengg.

(C) A valvula de uretra posterior é uma doenca (C) O aspirado de meduladésseae do baco geralme te
pediatrica muito comum na infancia e ndo ha riscg mostrim presencagde formas pfomastigotas (jo
de evolucéo para uropatia obstrutiva. D 2arzs| a. d h trat 0 &

(D) Os agentes etioldgicos mais comuns de infeccdo dp (D) N rglgal ° &2 ad parad ozora ar/r;(er/wd(_) €
trato urinario na infancia s&é. coli, Klebsiella sp. -meti-glucamifia, “Aanydoserde mg/kgidia po
e Proteus sp.. aproximadamente, 60 dias. _ _

(E) O refluxo vesicoureteral grau | caracteriza-se pof E) A anfotencma_B €S respectivas formas Ilpossqm
grande dilatacdo do ureter, pelve e calices renaig, podeni ser utlllga}das como tratamento alternat|v0_
sendo que a crianca devera ser submetida R devem ser administradas, alternadamente, por 60 diils.
correcao cirdrgica. h,

QUESTAO 16
QUESTAO 14 % N o ;

O)cancer nadnfancia e na adolescéncia é responsavel pal 1%
Considere hipoteticamente que determinado paciente deffrasdas neoplasias identificadas na populacéo geral. Em relcao
anos de idade apresenta quadro de febre alta ha trés glias2® NeoPlasias na populacdo pediatrica, assinale a alternativa
associado a coriza, espirros e tosse produtiva. Ao exame fis| Coléorreta.
observa-se crianga em bom estado geral, ativa, reativa, . . S .

¢ g br »(A) O tumor de Wilms € originario de tecidos

frequéncia respiratoria de 45 irpm e murmdrio vesicul
reduzido a ausculta de hemitérax direito. A radiografia de
térax evidenciou infiltrado broncopneumdnico em hemitérgx

embriondrios do rim, caracteriza-se por mas
abdominal que ndo ultrapassa a linha média, e e
associado aniridia e a anormalidade

(O

N

a

direito, velamento de seio costofrénico a'direita.e leve desyio tourinari
de traqueia para a esquerda. Foi realizado, toracocentese com B %enl ourlglarl?s. < originario do sist
saida de secrecdo purulenta com pH de 7,1 e glicose|de (B) neuroblasioma € originario do sistéma nervo

36 mg/dL.

simpético periférico e € o tumor soélido fora d
sistema nervoso central (SNC) mais incomum
infancia.

Com base nesse caso, assinale a alternativa que indiga a . .
conduta correta (C) O tumor de fossa posterior mais frequente n
' infancia € o astrocitoma e cursa com sintomas
(A) Tratamentegambulatorial/com uso de amoxicilina hipertensao mtracran_lan,ae ataxia. _
oral porfdez)dias com orientacdo de retorno enj (D) A doenca de _HoAng_<|n € 0 grupo de Imfoma} maky
48 hofas para reavaliagao clinica frequente na infancia e sua célula caracteristical|é
(B) Internacao‘hospitalar e antibioticoterapia parenteral. E Zhalmada Reed-?ternber?. idad .
(C) _dnternacdo hospitalar, antibioticoterapia parenteral (E) AS leucemias sao a malignidade mais comum T
oxigenoterapia e drenagem toracica fechada infancia, sendo a mieloide crénica o subtipo mai
(D) Internacdo hospitalar, antibioticoterapia parenteral comum.
oxigenoterapia e nova toracocentese de alivio, sg . _
necessario. | Area livre |
(E) Internacd@o hospitalar para observac¢éo clinica pot,
no minimo, 24 horas e avaliacdo quanto 4
necessidade de iniciar antibioticoterapia
dependendo da evolugéo clinica do paciente.
QUESTAO 15
Menino de dois anos de idade, residente em éarea rural|na
Bahia, é levado ao pronto-atendimento com queixa de febre ha
duas semanas, palidez, hipoatividade e aumento de volyme
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QUESTAO 17 (C) A estenose adrtica € a cardiopatia congénita mgjs
comum na infancia.
Considere hipoteticamente que uma crianca de nove meses (D) A estenose pulmonar cursa com cianose diferencifl
de idade, natural de Barreiras-BA e residente no Distrifo e diferenca de amplitude dos pulsos entre
Federal h&a dois meses, é levada & Unidade Bésica de Saude membros inferiores e superiores.
para consultg pediatrica de rotina. O p_ediaNtra observal o (E) A transposicio de grandes vasos é classifica(la
cartdo da crianca no qual consta a aplicacdo da dose| da . : . : .
; AN ; ; como uma cardiopatia congénita acianogénica co
vacina BCG, primeira dose da vacina de hepatite B e da _
vacina rotavirus humano. Conforme o calendario vacinal flo hiperfluxo pulmonar.
Ministério da Saude, quanto a atualizagdo vacinal da crianga,
assinale a alternativa correta. QUESTAO 20
(A) Hepatite B, pneumocoécica 10-valente, triplice viral,|  Menina de quatro anos de idade apresenta febre, ha dois diils, de
VOP e meningocdcica C. 40°C, associada a vomitos e cefaleia. Ao €xame fisico, not-se
(B) Hepatite B,  pneumocdcica  10-valente, | crianca irritada, desidratada leve e com, sinaistde Kernify e
pentavalente, VOP e meningococica C e rotaviru$  Brudzinski positivos. Realizada pungéo lombar, foi evidencigldo
humano. liquor turvo, presenca de 120 leucécitos por *mom
(C) Hepatite B,  pneumocdcica  10-valente,| predominio de células polimorfonucleares, proteina ||de
pentavalente, triplice viral, VOP, meningocdcica C,| 70 mg/dL e glicose de 36 mg/dLyA bacterioscopia evidendou
rotavirus humano e hepatite A. diplococo Gram-negativolsEm relago a esse caso cliljico
(D) Hepatite B,  pneumocécica  10-valente, | hipotético, assinale a alternativa'correta.
pentavalente, VOP e meningocdcica C.
(E) Hepatite B, triplice viral, VOP e meningocécica C. (A) Trata-$e de meningite bacteriana Septococcus
. pneumoniae e devera ser iniciado o uso de aciclovi
QUESTAO 18 Venoso.
(B) Trata-se ‘de"meningite viral por herpesvirus
Considere hipoteticamente menina de seis anos de idgde, deverasser iniciado o uso de aciclovir venoso.
com histéria de vomitos, dor abdominal e cansaco ha um dia. (C)y, Trata-se"de meningite bacteriana ptaremophilus
Mae relata perda de peso da crianga no dltimo més; influenzae e devera ser iniciado o uso d
associado a politria e polidipsia. Ao exame fisico, observaise ceftriaxone venoso.
crianca desidratada, respiragdo de Kussmaul e apresenta’(D) Trata-se de meningite bacteriana pideisseria
glicemia capilar de 400 mg/dL. A esse respeito, assinalg a meningitidis e devera ser iniciado o uso d
alternativa que melhor define o quadro de cetoacidose ceftriaxone venoso.
diabética. (E) A quimioprofilaxia dos contactantes nédo €
necessaria.
(A) Glicemia plasmética > 200 mg/dL. e pH de sangus
arterial < 7,3 CIRURGIA GERAL
(B) Glicemia plasmatica > 200 fmg/dL,\pH de sangue Questdes de 21 a 30
arterial < 7,2, cetonuria 1+ e HLO3 520 mEq/L. Caso hipotético para responder as questfes de 21 a 24.
(C) Glicemia plasmatica >200. mgldL, pH de sangue
arterial < 7,3, cetor@2+ e HEO3 < 15 mEq/L. Paciente masculino de 60 anos de idade, sem comorbidildes,
. . A o deu entrada no pronto-socorro com quadro de paradg| de
(D) GI|c§m|a plasmg'flga > 200 mg/dL e sinais clinicos eliminacdo de gazes e fezes, vomitos fecaloides e diste[isao
de diabetes (politiria, polidipsia e perda de peso). abdominal ha trés dias. Ao exame fisico, apresentava-se| em
(E) Glicemiadplasmatica>i200 mg/dL, teste de tolerancia REG, desidratado, descorado e taquicardico. O abdom(t se
oral &'glicosé comyglicem& 200 mg/dL na coleta apresentava distendido, com ruidos de luta, com sinf:\i de
ap681120 Minutos do teste e glicosiria. irritacéo pgntgneal. O hemograma era de 2_0.000 leucdcifos,
com desvio a esquerda de 12%, e os raios X mostrajjam
. distensdo corgtop no sigmoide e sinal de Ridler.
QUESTAO 19
QUESTAO 21
No que se ‘refere as cardiopatias congénitas, assinalé a
alternativa correta. A respeito desse caso hipotético, assinale a alternativa|lque
indica o diagnéstico mais provavel.
(A) A comunicagao interventricular é considerada umg
cardiopatia congénita acianogénica com hiperfluxg (A) Neoplasia de sigmoide obstrutiva complicada co
pulmonar. perfuracdo em cavidade peritoneal.
(B) Nas crises hipercianéticas, mais comuments (CB:) ﬁr'd?ﬁl:
encontradas nos pacientes portgdf)res de te.traloga EDg ATo(;n(lj:girté complicada.
de Fallot, deve-se adotar a posicdo genupeitoral B (g)  Hérnia inguinal com sofrimento de alca e perfuraca.
ofertar oxigénio inalatorio, porém o uso da morfina
€ contraindicado.
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QUESTAO 22

(B)

O esfincter esofagico inferior se apresenta hipertens|jvo
em 50% dos casos.

Nessa situagdo hipotética, a conduta mais adequada ¢ a(C) Essa moléstia € o distdrbio motor esofageano milis
seguinte: raro.
) ) _ ) (D) A causa principal € hipertenséo arterial sistémica.
(A) somente analgesia, pois o paciente idoso COM () No esofagograma, observa-se a classica imagem|jdo
peritonite é considerado de mau prognastico. bico de garrafa.
(B) hidratacdo + reposicéo hidroeletrolitica,
antibioticoterapia largo espectro e observacao. QUEST A0 26
(C) hidratac@o + reposicdo hidroeletrolitica + passagem
d? So”d? nasogastrica aberta} e observagéo. N Considere hipoteticamente que certo paciente de 67 ancp de
(D) hidratagdo  + reposicdo hidroeletrolitica, | idade, higido, com bgaerformance status, procurou o servico
antibioticoterapia largo espectro + laparotomia. de cirurgia com disfagia e emagrecimente. Na endosc(pia
(E) passagem dgent por colonoscopia. digestiva alta, observou-se lesdo polipoide de 3iem limitaga a
20% da luz esofagica a 37 cm dasarcada dentéaria superio||. Os
~ exames de imagem indicaram’ lesdo limitada ao es6fago |sem
QUESTAO 23 disseminacdo a distancia," assim como~ PET-Scan, a
) o ) - ecoendoscopia classificou como T4N1MO.
Considerando que o achado cirtrgico foi de peritonite feqal
franca devido a perfuragéo no ceco por um tumor obstrutivo Com base no exposto,\assifale, a alternativa que indida a
de sigmoide, assinale a alternativa que indica a condlita conduta mais aprepriada hesse caso clinico.
cirtrgica mais adequada no caso hipotético apresentado.
o (A) Quimioterapia exclusiva com cisplatina.
(A)  Cirurgia de Hartmann. (B) Esofageetomia por toracotomia — Ivor-Lewis.
(B) Cecostoma no local da perfuragéo. (C) Resseccaolendoscopica por ecoendoscopia.
(©) IIeostom|e_1 + sutura da perfur_a(;éc_) no ceco. (D) Radioterapia e quimioterapia exclusivas.
(D) Colectomia subtotal com ileosigmoidoanastomosg (E)», Esofagectomia subtotal transhiatal ogasric pull-up.
mecanica.
(E) Colectomia total com ileostomia e sepultamento dg QUESTAO 27
coto retal.
- No que se refere aos tumores de intestino delgado, assingle a
QUESTAO 24 alternativa correta.
Considere que o paciente do caso hipotético tenha evolufdo (A) Apesar do longo comprimento do intestino delgady),
bem no pds-operatdrio, seu estadiamento anatomocirdrgico as neoplasias sdo raras e constituem cerca de 2|8%
TNM  foi T3NOMO, mas, ao realizariytomografia dos tumores malignos do trato digestério.
computagorlzada de abdome de estadlamento_, observom-se(B) Raramente ocorre doenca a distancia na respecilva
uma lesdo de 2 cm em lobo esquerdo ‘€ cujo PET-Sgan i
. - . : : apresentacao inicial.
mostrou captacéo de contraste e antigeno carcinoembriongrio ] . L )
(CEA) de 15 (normal até 5 para née.fumantes). (C) O adenocarcinoma e.o tipo histol6gico mais comu
e de melhor prognéstico.
Com base nessa situagéo, assinale a alternativa que indica §D) O carcinoide € mais comum no jejuno proximal.
melhor conduta no caso clinico apresentado. (E) O carcinoide, quando metastatico para o figado,||é
considerado fora de possibilidade para o tratamerifto
(A) Apenasseguimento. 3 cirGrgico e ndo deve ser ressecado, com excecéo (jos
(B) QU|m|_oterap|a _ne;or_:ldjuvante com Folfox ou Fome_ casos de obstrugdo ou hemorragia.
associado ‘a biolégicos + ablagdo por radiofrequéncia
via laparoscopica. o
(C) "Ressectcao imediata aberta da lesdo com margem de QUESTAO 28
1cm.
(D) Quimieembolizagdo com lipiodol + doxorrubicina. Acerca do prolapso retal, assinale a alternativa correta.
(E) Quimioterapia exclusiva com 5-fluoracil.
(A) Essadoencga é mais comum em homens.
QUESTAO 25 (B) O prolapso retal é doenca de mulheres jovelis
virgens.
x o a - A .(C) A obstrucdo intestinal por volvo € uma complicaga
Em relacdo as moléstias do esbfago, no que se refere a . ~
. : . muito frequente dessa afeccdo em 90% dos casos.
acalasia, assinale a alternativa correta. L p
(D) O tratamento inicial & sempre clinico.
(A) A acalasia é definida como uma hipocontratilidadg (E) Ente os procgdment_os cirurgicos - realizadoyj,
. . , podem-se indicar: cirurgia de Delorme, cirurgia d
dq esflncter esofdgico superior (EES), com ondas Altemeier ou sacropromontofixacdo por  vie
primarias exacerbadas. laparoscopica.
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QUESTAO 29 QUESTAO 32

Com relacdo ao tumor desmoide, assinale a alternatjva A sindrome dos ovarios policisticos (SOP) é um disttrbio|no
correta. eixo neuroendoécrino-reprodutor, associado a alteralfdo
morfolégica ovariana e a producdo androgénica elevadal A

(A) Néo tem relacdo com a polipose adenomatosp egse respeito, assinale a alternativa correta.

familiar (FAP).
(B) E um tumor maligno e metastatizante.
(C) E afeccgéo de idosos.
(D) Pode ocorrer em até 30% dos casos de FAP.
(E) Apos resseccdo cirdrgica, apresenta baixos indices ¢le ®)
recorréncia, em torno de 5%.

(A) A paciente com SOP tem risco aumentado palja
doenca cardiovascular, mas ndo para sangrame|ito
disfuncional do endométrio.

A caracteristica mais marcante nessa afeccéo €| o
hiperandrogenismo associado ao estado e
anovulacgéao crénica.

QUESTAO 30 (C) Para o diagnostico de SOP, é abrigatdria a preser|ca
dos trés critérios de Rotterdam: historiatelinica
Quanto ao tratamento cirdrgico do cancer colorretal, assinple anovulagdo cronica (espaniomenorreia e (Olf)
a alternativa correta. amenorreia), sinais glinicos “ou ‘laboratoriais
hiperandrogenismo e presenca de ovarios policistigbs
(A) Os casos de tumores com fistula duodenocdlica ngo por exame de imagem. : .
devem ser operados, haja vista que invasdo de (D) O tratamento depende das‘queixas e dos objetivos|da
duodeno é contraindicagao cirtrgica. paciente e independe, do surgimento
(B) A via laparoscopica é contraindicada nos casos com comorbidades como resisténcia  insulinica
metastases hepaticas. obesidade. o
(C) Tumores do ceco sdo mais apropriadamente tratadps (E) ~Entre 08 exames complementares, a determinacéo|da
com hemicolectomia direita. testosterona total € de pouca valia.

(D) Nos tumores de retossigmoide com invaséo do uterp, .
deve-se realizar ressecgdo multivisceral denominada QUWESTAO 33
exenteracao pélvica anterior.

(E) A ooforectomia profilatica € sempre recomendada. Assinale, @ alternativa quendo configura uma

contraindicagéo para a terapéutica hormonal da menopauisa.

OBSTETRICIA E GINECOLOGIA _
Questdes de 31 a 40 (A) Doenca coronariana ou cerebrovascular.

(B) Sangramento vaginal de causa desconhecida.
- (C) Leséo precursora para cancer de mama.
QUESTAO 31 (D) Hipertensao arterial controlada.

(E) Doencga hepatica descompensada.

Considere hipoteticamente que uma paciente de.19 anog de
idade, nuligesta, assintomatica, com\vida'sexual ativa de;deQUESTAO 34
0os 16 anos, apés realizacdo de  seu' primeiro exame

citopatoloégico  cervicovaginal,, apresentou  resultado
compativel com lesdes intraepiteliais,escamosas cervicais| de
baixo grau (LSIL), conforme o, Sistema Bethesda. Nespe
caso, a conduta mais indicada € ‘@ seguinte:

De acordo com a Lei Federd %.263/1996, no que se refer
ao planejamento familiar, assinale a alternativa correta.

(A) Nao é condicdo para que se realize a esterilizacaq o
registro de expressa manifestacdo da vontade (fm
documento escrito e firmado, apés a informacao ja
respeito de riscos da cirurgia, possiveis efeit
colaterais, dificuldades de respectiva reverséo (e
opcoes de contracepcao reversiveis existentes.

(B) A esterilizagao cirdrgica como método contracepti
podera ser executada por meio da lagueadura tubalia,
vasectomia ou de outro método cientificamen
aceito, como histerectomia e ooforectomia.

(C) Toda esterilizacdo cirargica ser4d objeto d
notificacdo compulséria a direcédo do Sistema Unic
de Saude.

(D) A esterilizag&o independe do consentimento expresso
de ambos os cOnjuges, mesmo na vigéncia |(le
sociedade conjugal.

(E) Somente é permitida a esterilizagdo voluntaria e
homens e mulheres com capacidade civil plenf,
maiores de 25 anos de idade e com, pelo menos, gpis
filhos vivos.

(A) repetir o €xame citopatologico a cada 12 meses,
sendo séferida para colposcopia somente se houver
persisténgciaiagnostico citopatoldgico por 24 meses.

(B) encaminhamento imediato para colposcopia ¢
biopsia.

(C) Trealizacdo de captura hibrida para detecgdo do DNA
do HPV e tipagem (baixo ou alto risco).

(D) exérese da zona de transformacao por meio de Large
Loop Excision of the Cervical Transformation
Zone (LLETZ).

(E) conizagdo daser.

| Area livre |
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QUESTAO 35 QUESTAO 37
Paciente de 25 anos de idade, primigesta, assintomatica, seniNa assisténcia ao parto de gestantes infectadas pelo [HIV,
patologias prévias e sem fatores de risco detectados, inidioualém do uso de antirretrovirais, outra intervencdo proposjja €
acompanhamento pré-natal com oito semanas de gestagaoa realizacdo do parto por cesarea eletiva. Nesse comémtor
Foram realizados, entre outros exames, 0s testes para triagendeve estar presente na gestacdo, para que seja feta a
de toxoplasmose. Inicialmente, o resultado foram anticorpos indicacdo da cesarea eletiva em pacientes infectadas |pelo
IgM positivos e anticorpos IgG negativos. Com esge HIV, a seguinte condi¢éo:
resultado, o obstetra optou por repetir os mesmos examesg 15
dias depois. A gestante entdo retornou para consulta, ja qgom(A) membranas amnidticas integras.
15 semanas de gestagdo e o novo exame apresentgu qB) gestante fora de trabalho de parto.
seguinte resultado: anticorpos IgM positivos e anticorpps (C) carga viral> 1.000 cépias/mL, aferida em idade
IgG também positivos. gestacionat 34 semanas.
(D) gestagéo de termo.
Com base nesse caso hipotético, assinale a alternativa jgue(E) utilizac@o de terapia antirretroviral (TARV) durante
indica a melhor conduta a ser tomada. toda a gestacdo.
(A) Realizagdo de teste de avidez para anticorpos IgG QUESTAO 38
para afastar a possibilidade de anticorpos IgM
re_S|_dua|s de infecgdo antiga. Assinale a alternativa que apresenta a situagdo na qupal é
(B)  Iniciar tratamento com espiramicina, na dose de 3§ j4icaga a conduta expectante na ruptura prematural| de
por dia, e programar amniocentese para ser realizadla o mbranas.
entre 17 e 21 semanas.
©) ”?d'caf _|med|atame’nte_ a a~mn|ocentese para (A) Gestante com 27 semanas de idade gestaciona| e
dlggnostlco de possivel mfec_gao _fe_tal. presenca de sinais indicativos de infecgdo materna
(D) In|C|arAtratamentoAcom espiramicina, alternar!do_-se (B) Presenca de infeccdo fetal em gestante com |5
d?. tres em }rgs semanas com sulfaQ|a2|r~16, semanas de idade gestacional.
piimetamina e a(_:ldo foI|n|,cc.>, bem como realizacég (C)"yUtilizacdo prévia de corticosteroide (betametaso
de ultrassonografia morfoldgica. 12 mg, IM, duas doses com intervalo de 24 hora)
(E) Em razao dos_ exames sorolog|c_os para toxoplasmope em gestante assintomatica e com 31 semanas ||de
terem sido ,dlfscordantes, repe~t|r mais uma vez Os idade gestacional.
testes sorologicos para detecgdo dos anticorpos Igh (D) Sofrimento fetal agudo, independentemente da idajle
e IgG. gestacional.
- (E) Idade gestaciona 34 semanas.
QUESTAO 36
_ - . _| QUESTAO 39
Paciente primigesta, sem patologias prévias, com gestacag de

41 semanas, € internada para resolucdo de gestacao.
momento em que se encontra em franco trabalho de partd
com oito cm de dilatacdo, bolsa integra e utilizacgo

de ocitocina para estimulacdo das contracdes uterings, A)
apresenta queixa de contracfes excessivamente doIorosas(B)
Nesse momento, o exame clinico evidencia a gestante gom

palidez, sudorese, agitacdo, taquicardia e hipersistolia, (D) Manobra de Zavanelli.

BCF = 160 bpm/min, discreto sangramento via vaginal |e (E) Fratura deliberada da clavicula anterior.
presenca dos sinais de Bandl e Frommel. A esse respgito,

assinale a alternativa que indica a principal hipétese ~

diagnéstica (HD) para o caso e a melhor conduta (CD) ne ssaQUESTAO 40

situacao.

’j\lérQuanto a primeira manobra a ser realizada na ocorrénci

I de
uma distécia de ombro, assinale a alternativa correta.

Manobra de McRoberts.
Manobra de saca-rolhas de Woods.

(C) Manobra de Rubin.

Nos casos de pré-eclampsia, € importante identifical| a

(A) HD: trabalho de parto taquitdcito; CD: suspensdo da 9ravidade deles, pois os prognosticos materno e flptal
ocitocina com reavaliagdo em 30 minutos. dependem da conduta. A esse respeitao representa
(B) HD: descolamento prematuro de placenta; CD critério que identifica um caso de pré-eclampsia como grfwe
suspensdo da ocitocina + amniotomia con|{ a/(0)
reavalia¢gdo em 30 minutos. )
(C) HD: descolamento prematuro de placenta; CD| (A) presséo arteriat 160 x 110 mmHg.
indicacdo imediata de cesarea de urgéncia. (B) proteindria> 1g/24 horas.
(D) HD: iminéncia de rotura uterina; CD: suspensdo d@ (C) aumento de enzimas hepaticas (AST, ALT).
ocitocina + amniotomia com reavaliago em 30 (D) plaguetopenia (< 100.000/nim
minutos. (E) anemia hemolitica microangiopética.
(E) HD: iminéncia de rotura uterina; CD: indicagdo

imediata de cesarea de urgéncia.
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MEDICINA PREVENTIVA E SOCIAL
Questdes de 41 a 50

QUESTAO 44

A respeito do sigilo profissional, em conformidade com|o
Capitulo X do Cédigo de Etica Médica, assinale a alternajjva
correta.

QUESTAO 41

No que se refere a responsabilidade profissional do médito

em conformidade com o Capitulo lll do Cddigo de Etica (A) E obrigacdo legal do médico prestar informacdes|la

Médica, € correto afirmar que o (a)

empresas seguradoras acerca das circunstanciag| da
morte do paciente sob seus cuidados, além das

(A) médico podera delegar a outros profissionais atos du contidas na declaracéo de obito.
atribuicBes exclusivos da profissio médica, casp (B) O medico fica desobrigado de guardar o sigil
compreenda que tal pessoa tem capacidade para profissional na cobranca de honorarios por me
tanto. judicial ou extrajudicial.
(B) responsabilidade médica é sempre pessoal e pode ser (C) Se o siléncio do médico puser emisco a saude gos
presumida. empregados ou da comunidade, ‘ele deveréa revelafjas
(C) médico podera deixar de obedecer aos acérdaos e|as informagdes obtidas quandoe, do ‘exame médico (le
resolucdes dos Conselhos Federal e Regionais de trabalhadores, ainda que confidenciais.
Medicina por reserva de consciéncia. (D) Se houver autorizagdo do paciente, poderda o méd|co
(D) médico ndo serd obrigado a colaborar com ap fazer referéncia a casos clinicos identificaveis, exibjr
autoridades sanitarias se assim entender como mais pacientes ou 0s fespectivos’ retratos em anunc|ps
conveniente ao seu paciente. profissionais ou na divulgacao de assuntos médicps
(E) médico deverd esclarecer ao paciente acerca dps em meiosydeycomunicacao em geral.
determinantes sociais, ambientais ou profissionais da (E) O medico somente podera revelar fato de que terha
respectiva doenca. conhecimento em virtude do exercicio da respectijja
profissao;. sem /que haja necessidade de auto |de
QUESTAO 42 consentimento” do paciente ou dos proprigs

familiares.

De acordo com a Portarid 1.339/1999 do Ministério da o
Saude, a exposicdo ocupacional ao iodo pode ser reIacionad:;QUESTAO 45
a seguinte doenca ocupacional:

Quanto ao Sistema Unico de Salde (SUS), de acordo c(jm a

(A) sindrome de disfuncdo reativa das vias aéreas: Lei n° 8.080/1990, assinale a alternativa correta.

(B) mieloma.

(C) melanoma. (A) Aassisténcia farmacéutica esta excluida do campo|de

(D) psitacose. atuacdo do SUS.

(E) sindrome de Raynaud. (B) A ordenacdo da formagédo de recursos humanos pa
~ area de saude incumbe exclusivamente ao Ministé|jio

QUESTAO 43

da Educacdo e Cultura, sendo que ao SUS cgpe

N . R . ) . apenas avaliar os servicos prestados.
Em relacdo ao ensino e a pesquisa médica, de acordo com o

Capitulo XIl do Codigode, EticamMeédica, assinale (€) No E}m_b'to do, SUS’ ¢ vedado aos mun|C|.p|
alternativa correta. constituir consorcios para desenvolver em conjun

3

as acdes e o0s servicos de saude que lhes
(A) O médico pesquisador poderd se orientar em favar correspondam.
dos interesses “comerciais dos respectivos (D) O SUS podera recorrer aos servigos oferecidos piila
financiadores, : _ iniciativa privada quando as suas disponibilidad
(B) O nmedicospesquisador deve, preferencialments, forem insuficientes para garantir a cobertur
regllzar F. respectlvalpe:‘sqwsa médica em sujeitos qye assistencial a populagcao de uma determinada area
sejam/ direta "ou indiretamente dependentes o R . . .
Malinados a ele. (E) A participacéo direta ou indireta, mpluswe cc_)ntrol
(C) Enquanto ndo publicados, podera o médico utiliza de empresas ou de capital estrangeiro na assisténcja a
dados,” informagdes ou opinides, sem que haj saude, é vedada em qualquer hipotese.
obrigatoriedade de referéncia ao seu autor ou de stia
autorizagdo por escrito. | Area livre |
(D) No exercicio da docéncia, poderd o médico deixar d
atender o paciente que negar 0 consentimen
solicitado para observacao/atuacdo dos propri
alunos.
(E) No caso de o sujeito de pesquisa ser menor de idade,

além do consentimento de seu representante legal,
devera o médico pesquisador obter seu assentimento
livre e esclarecido na medida da respectiv
compreensao.
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QUESTAO 46

Acerca dos principios e das diretrizes que regem o Siste
Unico de Saude (SUS), em conformidade com o rda7
Lei Federal A8.080/1990, assinale a alternativa correta.

(A)

(B)

(©)

(D)

(E)

QUESTAO 47

No que se refere a dermatofitoses e outras micos
superficiais relacionadas ao trabalho, assinale a alternaf

(A)
Por isonomia no direito a salde, entende-se que terao
preferéncia de atendimento aqueles pacientes que
nao tém plano de salde particular.
e . L . (B)
A organizagdo dos servicos publicos de saude deye
se dar de modo a evitar duplicidade de meios pata
fins idénticos.
O SUS contard apenas com recursos financeirog, (C)
tecnologicos, materiais e humanos da Unido
excluidos os dos estados, do Distrito Federal e dgs
municipios na prestacao de servicos de assisténcig a
saude da populacéo. (D)
O conceito de integralidade de assisténcia incluj
apenas 0s procedimentos curativos, excluindo o
preventivos.
Por regionalizacao, entende-se que os centros de alta (E)
complexidade devem se concentrar no principa
estado de cada regido do Pais.

(7]

QUESTAO 49

QUESTAO 50

€S EM), conformidade com a Portaria® rl.271/2014 do
VaMinistério daSatde, assinale a alternativa correta quanjo a

doenca que € de notificagdo compulséria imediata (meno; de
. 24 horas).

maNo que se refere a declaracdo de Obito e a seu colreto
preenchimento, assinale a alternativa correta.

Qualquer profissional da area da saude podefa
fornecer a declaracao de o6bito, independentemellte
da existéncia ou ndo de médico no local.

O médico podera preencher a declaracdo de 6bjto
fundamentado no prontuario do paciente, se
pessoalmente examinar 0 corpo e constatar a mortej.
Geralmente, o preenchimento da causa da mojjte
apenas com termos como paradaycardiaca, parilda
cardiorrespiratéria ou faléncia de multiplosyorgéos |2
adequado e suficiente.

O médico pode cobrar'pela emissao da declaragcéo|de
Obito dentro dos limites de valor estabelecidos p
Conselho Federahde Medicinas

Em localidades onde_ née, exista médico, o registjo
oficial dommébito’ podera ser feito por duas
testemunhas.

Botulismo.

Acidente do trabalho fatal.
Hepatites virais.

HIV.

Leishmaniose tegumentar.

Area livre

correta.

(A) Os tecidos queratinizados sdo os Unicos que esta
protegidos. ™

(B) Esse grupo de doencas, apesar de poderiser (B)
relacionado com a ocupagdo exercida pelo paciente, ()
ndo estid associado a doenca ocupacional rna (D)
classificacdo de Schilling. (E)

(C) Estéo relacionadas principalmente ancondigbes de
trabalho em ambiente seco e & baixa temperatura. |

(D) Geralmente, o uso de azdis\ no ‘tratamento esta
contraindicado.

(E) N&o ha imunidade apds- aninfecg¢éo, o que explica ja
recorréncia em muitositrabalhadores.

QUESTAO 48

Quanto as neoplasias relacionadas ao trabalho, assinale a

alternativa correta.

(A)
(B)
(©)

(D)

(E)

Apenas 5% das neoplasias de estbmago ocupaciongis
séo adenocarcinomas.
Pessoas ocupacionalmente expostas a vinila e arsén|co
podemidesenvolver angiossarcoma do figado.
O céancer do pancreas é um dos poucos tipos de
neoplasias que ndo se relaciona com o trabalho, de
acordo com a classificacéo de Schilling.
Em relacdo as neoplasias dos seios nasais |e
paranasais, como protecdo preventiva no ambiente (le
trabalho, o Unico meio é o uso de mascaras.
Das neoplasias de ossos e cartilagens articulares dos
membros, a Unica que pode ser relacionada go
trabalho é o osteossarcoma classico primario.
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