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PROVA OBJETIVA

CIRURGIA GERAL
Questbes de 1 a 10

QUESTAO 1

No atendimento a pacientes vitimas de queimaduras, apés a
estabilizagdo inicial, deve-se iniciar o0 processo de
transferéncia para servico de referéncia que possa manejar a
complexidade do cuidado, caso seja indicado. A respeito da
transferéncia de pacientes queimados para centro de
referéncia é correto afirmar que

(A) deve ser imediata em casos graves, pelo risco de
complicac@es respiratorias.

(B) pacientes graves deverdo ser acompanhados de médico
em ambuléncia com a possibilidade de assisténcia
ventilatoria.

(C) o transporte aéreo é o ideal em pacientes com trauma
toracico e pneumotorax associados.

(D) tém indicacdo os pacientes adultos com queimaduras
de segundo grau em &reas maiores do que 10% da
SCQ.

(E) nunca é necessaria em queimaduras elétricas ou
quimicas.

QUESTAO 2

A apendicite aguda (AA) estd entre as causas mais
comuns de dor abdominal baixa, que levam o0s pacientes ao
pronto-socorro, e o diagnéstico mais comum feito _em
pacientes jovens internados com abdome agudo. Com ‘base
nas diretrizes atuais acerca da AA, assinale a alternativa
correta.

(A) A taxa de perfuragdo varia de 16% a‘40%,. ocorrendo
com maior frequéncia nas faixas etarias'maisjovens.

(B) A morbimortalidade é semelhante \na AAdperfurada e
na nao perfurada.

(C) Escores clinicos sozinhas,, sdo
sensiveis para confirmar.e,diagnostico.

(D) O uso de escores clinicos nao altera a indicagdo de
exames de imagem em pacientes com suspeita
diagndstica.

(E) O tratamento semente,,cOm antibiéticos € uma
alternativa segura para pacientes selecionados com AA
ndo complicada e comauséncia de apendicolito.

suficientemente

QUESTAQ 3

O manejo dacolecistite aguda tem passado por mudancas nas
Gltimas décadas. Atualmente, sdo utilizadas as Diretrizes de
Tokyo para critérios de diagnostico e classificacdo da
gravidade da colecistite aguda e da colangite aguda.
Considerando essas diretrizes, assinale a alternativa correta.

(A) Mesmo em casos precoces e ndo graves. é 6bvio que as
bactérias desempenham um papel significativo na
patologia encontrada.

(B) O tratamento  cirdrgico deve ser feito,
impreterivelmente, dentro das 72 horas apdés o
diagndstico.
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(C) Nesses casos, a conduta é padrdo, independentemente
da gravidade do caso e do paciente.

(D) Idealmente, a cirurgia deve ser realizada por cirurgido
experiente em laparoscopia.

(E) A terapia antimicrobiana para pacientes com
colecistite aguda de grau | e Il deve ser mantida por
sete dias.

QUESTAO 4

O quadro clinico de ictericia pode ser secundario ao aumento

das bilirrubinas conjugadas, das ndo conjugadas ou de

ambas. Em pacientes nos quais a ictericia tem predominio de

bilirrubinas conjugadas, é correto_aventar \camo hipoteses

diagnésticas

(A) tumores periampulares, “coeledocolitiase e cirrose
avancgada.

(B) tumores periampulares, coledocolitiase e hemdlise.

(C) colangite biliar priméaria, coledocolitiase e cirrose
avancada.

(D) Ascaris
hemdlise.

(E) Ascaris, lumbricoides,
colangite biliar primaria.

lumbricoides,» tumores periampulares e

tumores periampulares e

QUESTAQD

A’ pancreatite aguda é uma condicdo inflamatdria do
pancreas, caracterizada por dor abdominal e niveis elevados
denenzimas pancreaticas no sangue. A pancreatite aguda é
uma causa frequente de hospitalizacdo, com mortalidade
geral de aproximadamente 5%. Vérias condigdes estdo
associadas a pancreatite aguda, entre as quais € correto citar

(A) élcool, calculo na via biliar e hipercolesterolemia.

(B) élcool, célculo na via biliar e trauma pancreético.

(C) élcool, medicamentosa e hipercolesterolemia.

(D) célculo na via biliar, medicamentosa e hipercalemia.

(E) céalculo na via biliar, trauma pancredtico e
hipercalemia.

QUESTAO 6

Um paciente de 35 anos de idade, vitima de acidente
automobilistico em que era o motorista, foi ejetado do
veiculo, foi levado pelos bombeiros inconsciente, hipotenso
com PA = 90 mmHg x 60 mmHg, FC = 128 bpm e
taquicardico. Em relacdo ao atendimento inicial ao trauma,
preconizado pelo Advanced Trauma Life Suport (ATLS),
assinale a alternativa correta.

(A) As radiografias indicadas sdo de abdome, de torax, de
coluna cervical e de cranio.

(B) O volume inicial de liquidos a ser infundido é de
2.000 mL de soro aquecido.

(C) O paciente tem indicag8o de via aérea definitiva.

(D) Como o paciente estd inconsciente, a principal
hipotese é de traumatismo cranioencefalico.

(E) O uso do &cido tranexamico é indicado apds 24 horas,
em sangramentos volumosos.

PAGINA 2/11




QUESTAO 7

Fonte: Tomatheart

Uma paciente de 72 anos de idade chega ao pronto-socorro
com historia de distensdo abdominal ha dois dias, parada de
eliminagdo de flatus e de fezes hd um dia. Nega nduseas ou
vomitos. Com base nesses dados clinicos e na radiografia
apresentada, o diagnostico mais provavel é

(A) sindrome de Ogilvie.

(B) volvo de sigmoide.

(C) volvo de ceco.

(D) obstrugdo intestinal baixa.
(E) diverticulite aguda.

QUESTAO 8

Um paciente de .16 anos de Jidade compareceu ao
pronto-socorro com queixa de‘dor'subita e intensa em regido
escrotal a direita, associada a nauseas e a vOmitos, que
persiste ha_quatre® horas. Ao exame fisico, o escroto
encontra<se edemaciado, endurecido e eritematoso, e o
testiculo, direito estd” sensivel, inchado e ligeiramente
elevado."Com base nesse caso clinico, assinale a alternativa
correta.

(A) Exames de imagem sdo essenciais para definir a
conduta desse caso.

(B) As causas mais comuns de dor escrotal aguda em
adolescentes incluem torcdo testicular, torcdo do
apéndice testicular e epididimite.

(C) O quadro pode ser compativel com torgdo testicular
intermitente.

(D) O tratamento para um testiculo torcido que permanece
viavel envolve orquiectomia.

(E) N&o ha necessidade de exploragdo do hemiescroto
contralateral em casos de torcdo de testiculo.
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QUESTAO 9

REZENDE J. M.; LAUAR K. M.; OLIVEIRA. A. R. Aspectos clinicos e
radiol6gicos da aperistalse do es6fago. Revista Brasileira de
Gastroenterologia. 1960; 12: 247 — 62.

No tratamento, da doenca representada nesse exame
radioldgico contrastados podem ser usadas determinadas
técnicas cirdrgicas. Assinale a alternativa que indica essas
téehicas.

(A), Cardioplastia a Thal-Hatafuku e operagdo de Duhamel
(B) Operacdo de Duhamel e esofagectomia

(C) Cardiomiotomia a Heller e operagdo de Frey

(D) Cardioplastia a Thal-Hatafuku e esofagectomia

(E) Cardiomiotomia a Heller e operacéo de Whipple

QUESTAO 10

Os marcadores tumorais sdo proteinas ou outras substancias
produzidas tanto por células normais quanto por células
cancerigenas, mas em quantidades maiores pelas células
cancerigenas. Eles podem ser encontrados no sangue, na
urina, nas fezes, nos tumores ou em outros tecidos ou fluidos
corporais de pacientes com cancer. Existem varios
marcadores tumorais em uso clinico; alguns sdo associados a
apenas um tipo de cancer, enquanto outros estao relacionados
a varios tipos de cancer.

Assinale a alternativa correspondente ao marcador tumoral e
ao tipo de neoplasia a que ele esta relacionado.

(A) CAlL5-3, cancer de mama

(B) Beta-hCG, hepatocarcinoma

(C) CA-125, cancer de célon

(D) Calcitonina, cancer folicular da tirecide
(E) Cromogranina A, cancer gastrico

Area livre
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CLINICA MEDICA
Questdes de 11 a 20

QUESTAO 11

Uma paciente de 40 anos de idade procura servico de
emergéncia queixando-se de dor em queimacéo localizada na
regido anterior do torax, que se irradia para 0 pescoco e tem a
alimentacdo e a posicéo supina como fatores de precipitacao.
A paciente negou que o esforco desencadeie o sintoma. O
eletrocardiograma (ECG) seriado e o0s biomarcadores
cardiacos se mostraram sem alteragdes. Com base no
exposto, assinale a alternativa que indica o préximo passo a
ser seguido nesse caso.

(A) Solicitar teste ergométrico.

(B) Solicitar parecer da psiquiatria.

(C) Prescrever inibidor de bomba de préton.
(D) Solicitar tomografia de torax.

(E) Prescrever acido acetilsalicilico.

QUESTAO 12

Uma paciente de 25 anos de idade procurou atendimento
ambulatorial para mostrar o resultado da monitorizagdo do
exame de peak-flow semanal, o qual revelou variagdes
diérias acima de 30% quando no trabalho, e nenhuma
variacdo quando afastada do trabalho. Na ficha médica da
paciente, havia a informacdo de quadro de tosse associada a
chiados no peito e dispneia ha 1 més. A paciente trabalhava
hd 6 meses como cabeleireira. Nunca fumou. Nada foi
encontrado no exame fisico. A prova de funcdo pulmonar
revelou-se sem alteracdes.

A respeito desse caso clinico, assinale a alternativa correta.

(A) Faz-se necessaria a realizacdo ‘da “prova de
broncoprovocagao para a confirmdgao do diagndstico.

(B) Os sintomas e as alteragdes funcionais sao transitorios
e desaparecerdo uma vez instituido @ tratamento.

(C) O mecanismo fisiopatologiconda presente doenca é
diferente do observademna‘asma alérgica.

(D) Pode-se confiar no fesultado de exame de peak-flow, o
qual define o diagnéstico.

(E) Deve-se iniciaro, usopreventivo de broncodilatadores
de curta .duracdo 30 minutos antes do horério de
entrada noitrabalho:

QUESTAO 13

Um paciente de 60 anos de idade com diagndstico de
insuficiéncia“cardiaca congestiva é submetido a exame
ecocardiografico que mostra diminuigdo da fracdo de ejecdo
sistolica do ventriculo esquerdo. Nesse caso, visando a
reduzir o risco de mortalidade, a medicacdo mais apropriada
a ser prescrita é

(A) Acido acetilsalicilico.

(B) digoxina.

(C) diurético.

(D) bloqueador de célcio.

(E) inibidor da enzima conversora de angiotensina.

PROCESSO SELETIVO PUBLICO
PARA ADMISSAO DE MEDICOS RESIDENTES - 2023

QUESTAO 14

Um paciente de 20 anos de idade, previamente saudavel,
procurou o pronto-socorro informando apresentar, ha dois
dias, quadro clinico constituido por febre de 38 °C,
associada a dor toracica respiratério-dependente a esquerda
e tosse com eliminacdo de secrecdo amarelada. A
radiografia de térax mostrou consolidacdo em lingula. O
exame fisico revelou crepitacfes inspiratorias em regido
axilar esquerda, pressdo arterial de 80 mmHg x 40 mmHg,
SatO2 = 90%, FR = 32 irpm e FC = 110 bpm.

Acerca do caso clinico, assinale a alternativa correta.

(A) O tratamento desse paciente s6 deve'ser iniciado apos
o0 resultado do teste rapido doe-exame'de escarro para
bactérias e virus.

(B) H& necessidade de', serem | feitos exames
complementares para melhar, estabelecer a gravidade
do quadro clinico do'paciente.

(C) Os dados obtidos com a histéria Clinica, o exame fisico
e a radiografia de \torax sdo suficientes para o
estabelecimento do diagnoéstico.

(D) O uso de corticoide, sisttmico deve ser evitado, pois
pode.agravar a condicdo clinica do paciente.

(E) Os critériosuelinicos identificados indicam que o
tratamento, deve ocorrer em ambiente de unidade de
terapia intensiva pela necessidade de se iniciar
ventilagdo mecénica.

QUESTAO 15

Uma paciente de 20 anos de idade apresenta perda aguda
da fungdo renal, associada a automedicacdo com
anti-inflamatério, sendo feito o diagnéstico de nefrite
intersticial aguda. Acerca dessa condi¢do nefroldgica,
assinale a alternativa correta.

(A) Eosinofilia constitui manifestagdo clinica sugestiva do
referido diagndstico.

(B) O exame sumario de urina (EAS) dessa paciente
costuma mostrar-se normal.

(C) O aumento difuso dos rins, visto na tomografia
computadorizada, representa a confirmacdo de certeza
do diagnostico de afec¢do renal.

(D) A maioria dos pacientes nos quais o citado diagnostico
é confirmado evolui para insuficiéncia renal crbnica
terminal.

Cerca de 75% dos casos estdo relacionados a
comprometimento associado de outros 6rgdos, como
pele e pulméo.

Area livre
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QUESTAO 16

Uma paciente de 40 anos de idade, sem o diagndstico de
doencas prévias, procurou assisténcia no pronto-socorro por
apresentar dor em cdlica, localizada em hipocondrio direito,
com irradiacdo para a escapula direita 30 minutos apos ter
participado de uma feijoada da empresa em que trabalha. O
sintoma associa-se a nauseas e vomitos. O exame fisico
mostrou a paciente com facies de dor e com IMC igual a
40 kg/mz2. Nesse caso, a causa mais provavel da dor é

(A) infarto agudo do miocérdio.
(B) Ulcera péptica perfurada.
(C) pneumonia.

(D) cdlica biliar.

(E) nefrolitiase.

QUESTAO 17

Um paciente de 36 anos de idade procurou o pronto-socorro
apresentando episodio de convulsdo ha 30 minutos. Informou
ter o diagnostico de sindrome da imunodeficiéncia humana.
A tomografia computadorizada de crénio revelou lesdes
multiplas localizadas nos ganglios da base. A causa mais
provavel da lesdo neuroldgica descrita é

(A) meningite viral.

(B) tuberculose.

(C) tumor maligno cerebral.
(D) neurocisticercose.

(E) toxoplasmose.

QUESTAO 18

Um paciente de 35 anos de idade, assintomatico, procurou
atendimento médico para realizar seu examefanual periédico
exigido pela empresa em que trabalha. No\examexfisico,
identificou-se tireoide palpdvel comf consisténcia lisa e
elastica, ndo havendo relato de dor a palpagdo: A avaliacdo
da funcdo tireoidiana mostrou TSH, aumentado com T4 livre
normal. Que achado laboratorial “cenfirma o provéavel
diagndstico desse paciente?

(A) Leucocitose com desvio a esquerda

(B) Nivel de T3.aumentado

(C) Nodulo hipocaptante de tireoide

(D) Presenga de anticorporantitireoperoxidase
(E) Aumento do colesterol total

QUESTAO 19

Um paciente“de 40 anos de idade, com diagndstico de
leucemia mieloide aguda e neutropenia, apresenta quadro de
febre de 39 °C, em uso de esquema antimicrobiano
constituido por vancomicina e carbapenémico ha cinco dias.
O exame fisico ndo mostra evidéncia clinica que justifique a
persisténcia da febre, e 0 hemograma realizado tem resultado
semelhante ao feito quando do inicio do tratamento do
paciente. Assinale a alternativa que indica a medida mais
adequada nesse caso.

(A) Suspender o esquema antimicrobiano.
(B) Realizar uma punc&o liquérica.
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(C) Acrescentar um farmaco antifingico ao esquema
prescrito.

(D) Solicitar uma transfuséo de sangue.

(E) Indicar o transplante de medula.

QUESTAO 20

Um paciente de 61 anos de idade, sedentario, obeso e
tabagista, ha duas horas iniciou epigastralgia em queimacéo
de forte intensidade apés o almogo. O exame fisico mostrou
uma frequéncia cardiaca igual a 60 bpm, frequéncia
respiratoria = 25 irpm, SatO2 = 92% e PA = 100 mmHg x 60
mmHg, com ausculta cardiaca e pulmonar normais e sem
edema de membros inferiores. Na admissdo em,uma unidade
de pronto atendimento, ele realizou o eletrocardiegrama
(ECG) a seguir.

Qual é a'principal hipotese de diagnéstico?

Blogueio de ramo direito

Infarto agudo do miocérdio
Sindrome de Wolf Parkinson White
Hipertonia vagal

Fibrilacdo atrial

PEDIATRIA
Questoes de 21 a 30

QUESTAO 21

A febre reumdtica (FR) é uma doenga inflamatoria,
sistémica, mais prevalente em criancas na faixa etaria de 5 a
15 anos de idade, deflagrada pelo Streptococcus B-hemolitico
do grupo A de Lancefield e que acomete articulacGes,
coracéo e pele.

Considerando a patologia descrita e 0s conhecimentos
médicos atuais, assinale a alternativa correta.

(A) O diagnostico do primeiro surto de FR é realizado por
dois critérios maiores, como poliartralgia e febre.

(B) A artrite da-se com o envolvimento de grandes e
pequenas articulagbes, com carater aditivo e
progressivo.

(C) Na FR recorrente, podem-se considerar trés critérios
menores, independentemente do grupo de risco do
paciente.

(D) O eritema marginado consiste em uma lesdo macular
com halo claro, que ocorre frequentemente na face e
que é muito pruriginosa.

(E) O ecodopplercardiograma deve ser solicitado apenas
quando, na ausculta cardiaca, for encontrado sopro
mitral.
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QUESTAO 22

Os disrafismos espinhais ocultos sdo um grupo de afeccBes
dorsais que existem abaixo de uma cobertura intacta de
derme e epiderme. Como a pele e o tecido nervoso se
originam do ectoderma, anomalias de ambos podem ocorrer
simultaneamente.

Em relacdo a esse tema, é correto afirmar que representa um
estigma neurocuténeo

(A) mancha mongdlica.

(B) sinus dérmicos.

(C) nevo auricular.

(D) pelos finos em regido anal.
(E) anus imperfurado.

QUESTAO 23

Quanto as vacinas do calendario infantil, assinale a
alternativa correta.

(A) A vacina contra rotavirus estd contraindicada em
lactentes com refluxo gastroesofégico.

(B) Em caso de PPD negativo, ap6s vacinagdo com a
BCG, indica-se revacina¢do com a mesma vacina.

(C) Caso o lactente vomite a vacina de rotavirus aplicada,
a indicacgdo é aplicar nova dose imediatamente.

(D) Quem ja teve coqueluche ndo precisa receber a
imunizacdo contra essa doenga em razdo de a doenca
conferir protecdo permanente.

(E) A vacina de poliomielite oral bivalente é indicada para
o reforco aos 15 meses e aos 4 anos de idade.

QUESTAO 24

Uma crianga com 7 anos de idade apresenta, ha.quatro dias,
lesBes que se iniciaram na face e no courg.cabeludo, as quais
rapidamente se disseminaram para. o trongo. As lesbes sdo
caracterizadas por prurido intenso, pelimorfismo (mécula,
papula, vesicula e crosta) edo altamente contagiosas. A mae
procurou o posto de saide, e o médico que a examinou
prescreveu sintomaticos. (Acerca do diagnostico do citado
quadro, assinale a alterpativacorreta.

(A) O exantema < papulovesicular acomete muito as
extremidades, e o contagio ocorre através de fomites.

(B) Nas criancas, hayum prédromo muito longo, em geral
10\ dias, para depois as lesdes iniciarem-se como
crostas.

(C) Na&o éfrequente o aparecimento de lesdes em mucosa,
como no palato e (ou) na mucosa vulvovaginal.

(D) A evolugdo lenta da doenca faz com que tenhamos
lesdes pleomorficas, ou seja, em um estagio de leséo
elementar.

(E) A incidéncia de complicagdes é relativamente maior
em criancas menores de 1 ano de idade e em adultos.
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QUESTAO 25

Um recém-nascido (RN) a termo, adequado para a idade
gestacional, apresenta quadro de ictericia, iniciada com 30
horas de vida. No quinto dia, teve um pico de
hiperbilirrubinemia indireta de 15 mg/dL, com reducdo
gradual. Esta em aleitamento materno exclusivo, com bom
ganho de peso, sem outras alteracBes ao exame fisico. A
respeito da ictericia do RN, assinale a alternativa correta.

(A) Naictericia do leite materno, pode ocorrer aumento da
bilirrubina indireta, havendo indicacdo de suspender o
leite materno exclusivo.

(B) A terapéutica padrfo-ouro da hiperbilirrubinemia
indireta é a exsanguineotransfusdo para qualquer, valor
sanguineo.

(C) Prematuros com IG <435 semanas, apresentam,
comumente, hiperbilirribinemia direta, ‘em razdo de
defeito na conjugacdo da bilirrubina.

(D) Deve-se solicitar 0 grupo sanguineo da mée e do RN,
pois a incompatibilidade /ABO" leva & ictericia nas
primeiras 24.a:36 horaside vida.

(E) Segundo s zonas de Kramer, observa-se o nivel mais
alto de bilirrubina na zona 3, cabeca e pescoco.

QUESTAQ.26

O Método Canguru é um modelo de atengdo perinatal
valtado para a atencdo qualificada e humanizada, que relne
estratégiasi ¢ de intervengdo biopsicossocial com uma
ambiéncia que favoreca o cuidado ao recém-nascido (RN) e a
sua familia. O método promove a participacdo dos pais e da
familia nos cuidados neonatais. Faz parte do método o
contato pele a pele, que comega de forma precoce e crescente
desde o toque, evoluindo até a posigdo canguru. No que se
refere a esse método, assinale a alternativa correta.

(A) Deve ser aplicado ao RN recebendo nutricdo
parenteral.

(B) Indicado para RN prematuro e (ou) de baixo peso.

(C) Pode atrasar o desenvolvimento neuropsicomotor por
causa da posicao.

(D) Impossibilita ao RN manter o seu controle térmico.

(E) Deve ser aplicado quando o RN atingir 2.000 gramas.

QUESTAO 27

Acerca do tema sindrome de Down, assinale a alternativa
correta.

(A) Por causa de o risco de hipotireoidismo ser alto ao
longo da vida, deve-se solicitar a dosagem de TSH
anualmente.

(B) O ecocardiograma se faz necessério caso se auscultem
sopros cardiacos, pois cardiopatia é rara nesses
pacientes.

(C) Recomenda-se evitar cambalhotas, futebol e mergulhos
em razdo da lingua protusa da micrognatia.

(D) H& um calendério de imunizagdo especifico para as
criancas com sindrome de Down, com diferencas nas
idades das vacinas.

(E) Intervencbes como  fisioterapia = motora e
fonoaudiologia sdo indicadas somente quando ha
queixa especifica.
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QUESTAO 28

Certo recém-nascido (RN) de 30 semanas, nascido de parto
cesariana, com peso de nascimento = 1.000 gramas, foi
internado em unidade de terapia intensiva neonatal. Com sete
dias de vida, iniciou episodios de apneia, com bradicardia e
cianose.

No que tange a apneia do RN, assinale a alternativa correta.

(A) A utilizagdo de sulfato de magnésio na parturiente
pode ser causa de apneia em RN prematuros.

(B) Os eventos de apneia em RN pré-termo aumentam por
volta do final do primeiro més de vida.

(C) As pausas respiratérias periddicas ocorrem com
importante queda da saturacdo e duram maior tempo
gue a apneia.

(D) A utilizago do CPAP nasal ndo esta indicada por ndo
conseguir proporcionar adequadas pressées e (ou)
volume residual pulmonar.

(E) O tratamento medicamentoso de escolha da apneia
primaria da prematuridade é a teofilina, pois tem
menos efeitos colaterais.

QUESTAO 29

Um pré-escolar de 3 anos de idade comparece, com os pais
dele, a consulta ambulatorial. Eles relatam que a crianca
apresenta sintomas recorrentes de tosse persistente, muito
baixo ganho de peso e aumento da frequéncia das evacuacdes
com fezes gordurosas. Na historia patolégica pregressa,
observa-se 0 quadro a seguir. No quinto dia de vida:gileo
meconial; aos 12 meses: internacdo por bronquiolite grave €,
posteriormente, vérias internacfes por sibilancia recorrente;.e
aos 15 meses: bronquiectasias. Na historia familiar, sabe-se
que o avd faleceu por doenca respiratéria cronica, que os pais
ndo souberam especificar.

Qual é o diagnostico mais provavel desse caso hipotético?

(A) Asma crbnica grave
(B) Coqueluche

(C) Fibrose cistica

(D) Cirrose

(E) Alergia a leitede vaca

QUESTAO'30

A parada cardiorrespiratoria (PCR) € a cessacdo da atividade
mecanica, cardiaca eficaz, confirmada pela triade
inconsciéncia, auséncia de pulso central e de respiracéo.
Muitas vezes, na infancia, ela esta associada a uma condigéo
reversivel; dessa forma, o seu tratamento precoce e bem
conduzido pode melhorar o progndstico do atendimento da
crianca. O atendimento da PCR inicia-se com o suporte
basico de vida (SBV).

Quanto as recomendacdes de SBV em pediatria, assinale a
alternativa correta.

(A) O evento cardiaco primario é causa mais comum de PCR
em lactentes e criancas do que por hipoxemia grave.

(B) Deve-se atrasar 0 uso de epinefrina na PCR pediétrica,
com o objetivo de aguardar a resposta as compressoes
toracicas.
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(C) Em lactentes até 1 ano de idade, o socorrista deve
realizar as compressdes toracicas com a méo espalmada
em todo o térax e com o braco estendido.

(D) As compressdes toracicas e a ventilagdo devem ser
sincronizadas. Em criangas, devem ser 2 compressdes
para 15 ventilaces.

A sequéncia do SBV deve ser C-A- B (compressao — via
aérea — respiracdo) ao invés de de A-B-C (via aérea —
respiracao — circulacdo/compressdo).

OBSTETRICIA/GINECOLOGIA
Questdes de 31 a 40

QUESTAO 31

O uso de algumas medicacGes durantese.cicla gravidico pode
interferir no desenvolvimento fetal de diversas maneiras. Em
relacdo aos medicamentos e as poessiveis malformacdes fetais
associadas, assinale a alternativa correta.

(A) Losartana: insuficiéncia “renal fetal; talidomida:
focomelia; snimesulida:” vasoconstriccdo do ducto
arteriosoy

(B) Digoxinai malformagbes  cardiacas;
polidrAmnio; heparina: sindrome de Down.

(C) Varfarina: “sindrome varfarinica fetal; tenoxicam:
vasoconstriccdo do ducto venoso; digoxina: agenesia
renal unilateral.

(D). “Heparina: abortamento; lamotrigina: defeito do tubo
neural; talidomida: defeito do tubo neural.

(E) Losartana: focomelia; digoxina: agenesia renal,
paracetamol: agenesia hepatica.

captopril:

QUESTAO 32

O diagnodstico de diabetes gestacional vem sofrendo
alteracGes ao longo dos anos, porém € um tema bastante
importante no que diz respeito a assisténcia maternofetal.

Acerca desse assunto, assinale a alternativa correta.

(A) O diagndstico de diabetes prévio a gravidez, ou overt
diabetes, ocorre quando se obtém uma hemoglobina
glicada acima de 5,7% e (ou) uma glicemia de jejum
entre 100 e 126.

O tratamento inicial comumente relacionado a diabetes
gestacional inclui o uso de hipoglicemiantes orais
como a metformina, com estudos que descartam o
risco de malformacdes fetais.

As complicacBes relacionadas a diabetes incluem
prematuridade, oligodmnio, macrossomia fetal e morte
subita fetal, independentemente do controle glicémico
adequado.

O diagnostico de diabetes gestacional pode ser feito
por meio do teste de tolerancia a glicose pds 75 g de
dextrosol com valores de: jejum, acima de 92; 1 hora
apos, acima de 180; e 2 horas ap0s, acima de 153.

A associacdo entre a diabetes e a dislipidemia e (ou) a
obesidade deve ser considerada e, muitas vezes, 0 uso
de medicacBes hipolipemiantes pode se relacionar a
uma diminui¢&o dos riscos cardiovasculares.
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QUESTAO 33

As doencas hipertensivas da gestacdo ainda representam uma
importante causa de Obito materno no Brasil. No que se
refere ao diagndstico e ao manejo dessas condicdes, assinale
a alternativa correta.

(A) O diagnostico de pré-eclampsia sempre exige a
comprovacdo de proteindria > 300 mg / 24 horas.

(B) O uso do sulfato de magnésio, no contexto do manejo
da pré-eclampsia com sinais de gravidade, tem como
objetivo a neuroprotecéo fetal.

(C) A observagdo de niveis pressoricos superiores a
140 mmHg x 90 mmHg antes das 20 semanas de idade
gestacional, sem proteindria associada, permite o
diagndstico de hipertensdo gestacional.

(D) Nos casos de hipertenséo arterial sistémica prévia a

gestacdo, a recomendacdo atual é que seja mantido o
anti-hipertensivo de uso habitual da paciente, apenas
com ajuste de posologia, independentemente da classe
a que pertencer o medicamento.
O manejo dos distarbios hipertensivos da gestacéo
inclui a solicitacdo de rotina laboratorial, apresentando
como objetivo, entre outros, a identificacdo de
critérios laboratoriais de gravidade e sindrome
HELLP.

QUESTAO 34

Os sangramentos que ocorrem na primeira metade da
gestacdo representam uma grande porcentagem dos
atendimentos nas emergéncias gineco-obstétricas. A respeito
desse diagnostico diferencial e do respectivo manejo,
assinale a alternativa correta.

(A) Atraso menstrual associado a queixa de dor abdominal
ou pélvica, com ou sem sangramento vaginal, deve
suscitar a hipotese diagndstica de gestacdo ectopica.

(B) Exame especular revelando sangramento leve a
moderado e colo uterino entreaberto com eliminagéo
de material sugestivo de restos ovulares permitem o
diagndstico de abortamento em curso, que deve ser
sempre imediatamente abordado com conduta ativa,
por meio de aspiracdo manual intrauterina (AMIU).
Uma dosagem sérica de beta hCG no contexto de
sangramento no primeiro trimestre gestacional, com
niveis superiores a 100.000 mUI/mL, deve sempre
suscitar a hipotese diagnéstica de abortamento, sem
pensar em doengca trofobléstica gestacional.

Nos casos de ameaca de abortamento, evidencia-se
colo uterino aberto com saida de restos ovulares ao
exame especular, bem como caracteristicas de
viabilidade gestacional a ultrassonografia.

Os casos de abortamento infectado devem ser
conduzidos com histerectomia pelo risco de sepse,
com tratamento com antibioticoterapia posterior ao
procedimento.

QUESTAO 35

!

Nome
A
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Hora Real
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o

Fonte da imagem: Parto, aborto e puerpério: assisténcia humanizada a
mulher — Ministério da Satde, 2001.

Com base nos dados do partograma apresentado, assinale a
alternativa que indica o diagndstico correto.

(A) Parto eutécico

(B) Parto taquitdcico

(C) Parada secundéria da descida
(D) Parada secundéria da dilatagao
(E) Periodo pélvico prolongado

Area livre

Area livre
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QUESTAO 36

Os miomas sdo tumores benignos uterinos, considerados uma
das patologias mais prevalentes em mulheres na idade fértil.

No que tange aos miomas, assinale a alternativa correta.

(A) O mioma pode se degenerar, aumentando o risco de
leiomiosarcoma, sendo quadro bastante frequente, e
deve ser tratado de forma cirlrgica na sua quase
totalidade dos casos.

(B) O quadro clinico mais comum associado ao mioma é o
sangramento uterino anormal, e a localizagdo mais
relacionada ao sangramento € a submucosa.

(C) Os miomas pediculados subserosos podem se
apresentar como massas abdominais volumosas,
frequentemente levando a obstrucdo intestinal, e
devem ser ressecados sempre que possivel.

(D) A embolizagdo dos miomas consiste em um

tratamento minimamente invasivo, com boa aplicagdo
nas pacientes com mdaltiplos miomas e desejo de
gravidez posterior.
A histerectomia deve ser sempre encorajada nas
pacientes com prole constituida, associada a
miomatose  uterina, mesmo  nas  pacientes
p6s-menopausa pelo risco de transformagdo maligna
nas idades mais avangadas.

QUESTAO 37

A colpocitologia oncética, ou citologia vaginal, segue
representando método importante no rastreio do cancer de
colo uterino no contexto do Sistema Unico de Saude. Quanto
a interpretagdo dos achados citoldgicos, assinale a alternativa
correta.

(A) A historia de radioterapia pélvica ou de quimioterapia
prévia ndo gera alteragdes na interpretacdo dos
achados citol6gicos, uma vez que ndo leva a alteracGes
celulares mimetizadoras de lesdes intraepiteliais.

A presenca de dispositivo intrauterino ndo muda a
interpretagdo dos exames, ndo necessitando de tal
informacdo na solicitacdo do exame por ndo alterar os
achados da citologia.

O achado de Ascus em paciente com idade inferior a
30 anos deve suscitar prontamente a solicitacdo de
exame colposcépico com bidpsia.

A coilocitose corresponde ao achado citolégico de
halo escurecido perinuclear, associado a alteracGes
nucleares caracteristicas, como diminuicdo do
tamanho nuclear.

E necessario ter atencdo para que ndo haja confusio
entre o achado de coilocitose e o acimulo fisioldgico
de glicogénio intracelular. Nesse Gltimo caso, o nlcleo
permanecerd picnético, como é esperado na célula
superficial normal.
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QUESTAO 38

Um dos sintomas mais comuns associados as pacientes na
idade fértil relaciona-se a dor ciclica das mamas. Acerca das
patologias mamarias, assinale a alternativa correta.

(A) A mastodinia ciclica é um dos sintomas mais comuns
relacionados ao periodo fértil da paciente e, quase na
totalidade dos casos, possui caracteristicas de
benignidade, sendo raramente encontrada alguma
alteracdo no exame fisico ou nos exames
complementares.

O céancer de mama possui como fatores de risco a
presenca de dor mamadria, associada a nodulacGes
maveis, regulares, de consisténcia fibroelastica, que
devem ser biopsiadas sempre que possivel.

A presenca de cistos mamarios medindo acima de
2 cm raramente associa-se com a dor mamaria, sendo
possivel o tratamento medicamentoso com uso de
antagonistas dopaminérgicos como a cabergolina.

A descarga papilar escurecida relaciona-se com
aumento da secrecdo de prolactina, permitindo uma
secrecdo lactea acumulada que adquire coloracdo
amarronzada ao se exteriorizar.

O exame de rastreio do céncer de mama inclui a
ultrassonografia mamaria com possibilidade de
rastreio precoce de microcalcificacbes, que sdo lesdes
precursoras de carcinomas intraductais.

QUESTAO 39

Com relacdo ao exame a fresco e a coloragcdo por Gram da
secrecdo vaginal, no contexto de caso clinico de
vulvovaginite, assinale a alternativa correta.

(A) A identificacdo de leveduras e (ou) pseudo-hifas no
exame a fresco favorece o diagndstico de
tricomoniase.

(B) A presenca de micro-organismos flagelados no exame
a fresco favorece o diagnéstico de candidiase
vulvovaginal.

(C) Na coloragdo pelo Gram, a presenca de bacilos
Gram-negativos ~ fusiformes &  sugestiva  de
Mobiluncus spp.

(D) A identificagdo de “clue cells”, ou células alvo, no

exame a fresco é altamente preditiva da presenca de
vaginose citolitica.
O indice de Nugent pode ser utilizado na investigacéo
de vulvovaginites e tem como objetivo averiguar a
possibilidade de candidiase vulvovaginal, a partir de
uma gradacéo em cruzes da presenca de leveduras e
pseudo-hifas por campo de 100 x.

Area livre

Area livre
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QUESTAO 40

No que se refere ao prolapso genital, assinale a alternativa
correta.

(A) As pacientes com poucos ou nenhum sintoma, mesmo
com prolapsos de graus pequenos (como grau 2),
devem ser orientadas a realizar procedimentos
cirtrgicos, a fim de prevenir a progressao da doenca.

(B) A classificagdo de Baden-Walker utiliza, de forma
quantitativa, as medidas dos diversos compartimentos
do assoalho pélvico, permitindo um método cientifico
mais adequado para a classificacéo dos prolapsos.

(C) O nprolapso possui um impacto importante na
qualidade de vida das pacientes e deve ser avaliado de
forma individualizada, para um melhor tratamento
dessas pacientes.

(D) Os fatores de risco dos prolapsos costumam estar
relacionados somente aos partos vaginais €
instrumentalizados, sendo a incidéncia de prolapsos
nas pacientes nuliparas considerada rara.

N&o h& tratamento conservador nos casos de prolapso
vaginal descritos na literatura, sendo somente o
tratamento cirurgico possivel.

MEDICINA SOCIAL E PREVENTIVA
Questdes de 41 a 50

QUESTAO 41

De acordo com Barbara Starfield (2002), corresponde aos
atributos da Atencdo Priméria & Sadde o (a)

(A) primeiro contato, a coordenacdo do cuidado e\ a
competéncia cultural.

(B) integralidade, a competéncia cultural e a capilaridade.

(C) centralidade na familia, o primeiro, contato e a
humanizacéo.

(D) universalidade, a orientacdo para a comunidade e a
coordenacdo do cuidado.

(E) humanizagdo, a longitudinalidade.e a‘integralidade.

QUESTAO 42

A Portaria n? 2.979/2019 instituiu.e’Programa Previne Brasil,
estabelecendo um nova modelo de financiamento de custeio
da Atencdo Primaria‘a Satde” (APS) no ambito do Sistema
Unico deSatide (SUS). Acerca da referida Portaria, assinale
a alterpativa correta.

(A) A capitacdo ponderada corresponde ao extinto Piso de
Atenc¢do Basica varidvel (PAB variavel).

(B) A capitacdo ponderada leva em conta a vulnerabilidade
socioeconémica e o perfil demogréafico da populagéo,
além da classificacdo geografica do municipio.

(C) O pagamento por desempenho sera executado apenas
para as equipes de Saude da Familia, ficando excluida
a produtividade das equipes de APS.

(D) A ldgica de pagamento por desempenho na atencdo
basica é inédita no SUS, sendo destaque para a
ampliagdo do financiamento neste nivel de
complexidade.

(E) O pagamento para agdes estratégicas corresponde ao
extinto Piso de Atencéo Baésica fixo (PAB fixo).

PROCESSO SELETIVO PUBLICO
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QUESTAO 43

John Snow é considerado por muitos o pai da epidemiologia.
Seu feito foi ter conseguido relacionar a epidemia de uma
doenca que assolou Londres nos anos de 1850 com o
consumo de 4gua contaminada, e ndo em razdo das
explicacBes apresentadas pela teoria miasmatica, vigente a
época. O fato mais impressionante é que foi somente apds
algumas décadas deste evento que a humanidade conseguiu
desenvolver seus conhecimentos a respeito de microbiologia
e comprovar que esta determinada doenca estava relacionada
a um microrganismo presente na agua consumida pelos
humanos.

As informagdes mencionadas referem-se a

(A) hepatite A.

(B) leptospirose.

(C) colera.

(D) esquistossomose.
(E) febre tifoide.

QUESTAOM44

Em seu Classicantexto O nascimento da medicina social,
Michel Foucault apresenta, “grosso modo”, trés etapas na
formacdo da medicina social e, para tanto, traz exemplos de
trés paises europeus, associando-o0s a cada uma dessas etapas.

Com base nisso, assinale a alternativa que apresenta o pais e
as caracteristicas correlacionados de maneira correta.

(Ay Alemanha — Medicina da forga de trabalho. Lei dos
pobres. Vacina obrigatoria. Localizacdo e destrui¢do de
lugares insalubres. Controle da saude e dos corpos dos
mais pobres, tornando-0s mais aptos ao trabalho.

(B) Inglaterra — Medicina de estado. Policia sanitaria.
Normalizagdo da pratica e do saber médicos.
Organizacdo administrativa da atividade dos médicos.

(C) Portugal — Medicina da forga de trabalho. Lei dos
pobres. Vacina obrigatoria. Controle da circulagdo da
agua e do ar. Emigracdo de cemitérios para a periferia
da cidade.

Franca — Medicina urbana. Modelo médico e politico
da quarentena. Controle da circulagdo da &gua e do ar.
Emigragao de cemitérios para a periferia da cidade.
Espanha — Medicina de estado. Policia sanitéria.
Normalizagdo da prética e do saber médicos. Controle
da saude e dos corpos dos mais pobres, tornando-0s
mais aptos ao trabalho.

Area livre
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QUESTAO 45

Proposta de um programa especifico destinado a populacées
e regides pobres a quem se oferece, exclusivamente, um
conjunto de tecnologias simples e de baixo custo, provido
por pessoal de baixa qualificacdo profissional e sem a
possibilidade de referéncia a niveis de atencdo de maior
densidade tecnoldgica.

A descrigdo apresentada é caracteristica da

(A) Atencdo Priméria seletiva.
(B) Clinica Ampliada.

(C) Medicina Centrada na Pessoa.
(D) Estratégia Saude da Familia.
(E) Promocéo da Salde.

QUESTAO 46

Deteccdo de individuos em risco de tratamento excessivo
para protegé-los de novas intervengbes médicas
inapropriadas e sugerir-lhes alternativas eticamente
aceitaveis. Esse é o conceito de

(A) medicina baseada em evidéncias.
(B) prevengdo quaternaria.

(C) néo maleficéncia.

(D) medicina defensiva.

(E) medicalizaco da vida.

QUESTAO 47

Os sistemas de informagdo do Sistema Unico de Saude ‘sdo
importantes ferramentas para se conhecer, avaliar e planejar
a salde publica no Brasil. Assinale a alternativa que
representa a fonte que alimenta o SINAN.

(A) Declaracéo de nascido vivo

(B) Declaragdo de 6bito

(C) Autorizagdo de internacdo.hespitalar
(D) Notificagdo compulséria

(E) Prontuério eletrénicod@o cidadao

QUESTAO 48

Segundo a SoCiedade/Brasileira de Imunizages (SBIm), ao
nascer, umascrianga deverd receber certas vacinas. Assinale a
alternativa que|indica essas vacinas.

(A) Hepatite A e poliomielite

(B) Triplicewiral e rotavirus

(C) BCG e hepatite B

(D) \Varicela e pneumocdcica

(E) Meningocdcica B e hepatite A

—
$ISMEP| iades

QUESTAO 49

Para Eugénio Vilaca Mendes (2010), em As redes de atencéo
a salde, “a crise contemporénea dos sistemas de atengdo a
salde que se manifesta, em maior ou menor grau, em todos
0s paises do mundo, decorre de uma incoeréncia entre uma
situacdo de salde de transicdo demografica e de transicdo
epidemioldgica completa nos paises desenvolvidos e [...]
tripla carga de doencas nos paises em desenvolvimento e 0
modo como se estruturam as respostas sociais deliberadas as
necessidades das populagdes”. No Brasil, a tripla carga de
doencas de relaciona com

(A) doengas  cronicas; transtornos. “ymentais e
comportamentais; e neoplasias.

(B) causas externas; neoplasias;«€, doengas enddcrinas,
metabolicas e nutricionais.

(C) doencas infecciosas, parasitarias e problemas de saide
reprodutiva; neoplasias; ‘€ transtornos mentais e
comportamentais.

(D) doencas enddcrinas, metabdlicas e nutricionais;
transtornos_.mentais' ef comportamentais; e doencas
infecciosas e parasitarias.

(E) doengas linfecciosas, parasitarias e problemas de salde
reprodutiva; causas/externas; e doencas cronicas.

QUESTAO 50

A declaragdo de nascido vivo tem importancia
clinico-assistencial, social e epidemiolégica. Quando se
realiza um parto hospitalar, seu preenchimento em trés deve
seguir a correta destinagdo para que sua missdo seja
alcancada. Acerca desse tema, assinale a alternativa que
corresponde ao correto encaminhamento de via.

(A) A primeira via é branca e permanece no hospital até
ser coletada pela Secretaria de Salde para fins
epidemioldgicos.

(B) A primeira via é amarela e deve ser entregue a familia
a fim de ser levada ao cartdrio e para realizagdo do
registro civil.

(C) A segunda via é rosa e deve ficar arquivada no
hospital, junto ao prontuario médico do recém-nascido.

(D) Asegunda via é branca e deve ser entregue a familia a
fim de ser levada ao cartério e para realizagdo do
registro civil.

(E) A terceira via é rosa e permanece no hospital até ser
coletada pela Secretaria de Saude para fins
epidemioldgicos.

Area livre

Area livre
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