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'g:; PROCESSO SELETIVO PARA
PROVIMENTO DE VAGAS DO HOSPITAL
RISOLETA TOLENTINO NEVES (HRTN) - 2024

MEDICO PLANTONISTA/
PEDIATRA MATERNIDADE

Cadigo: 423

ABRA APENAS QUANDO AUTORIZADO.

Leia com atengao as seguintes instrugoes:

Este caderno contém as 40 questdoes da Prova
Objetiva, composta por: 10 questdes de Lingua
Portuguesa, 10 questdes de Saude Publica no Brasil,
10 questdes de Atualidades em Saude e Etica e
10 questdes de Conhecimentos Especificos.

Caso haja algum problema em seu caderno de provas,
informe ao aplicador.

As informacgbes / instrucbes dadas no dia da prova
complementam o edital.

Durante as provas, ndo é permitido o uso de dispositivos
eletrbnicos de qualquer tipo e celulares, assim como
relogios e materiais de consulta.

Sera permitido ao candidato levar o rascunho
contendo somente as marcacbdes das respostas da
Prova Objetiva. Use a Folha de Respostas (rascunho
— versdo do candidato) reproduzida no final do Caderno
de Provas apenas para marcar seu Gabarito. Esse
rascunho devera ser destacado pelo aplicador.

Na Folha de Respostas:
« Confira seu nome, numero de inscrigéo e cargo.

* Assine, ATINTA, no espaco proprio indicado.

+ Transcreva a seguinte frase, com sua caligrafia
usual, mantendo as letras maiusculas e minusculas,
desconsiderando aspas e autoria:

“S6 é lutador quem sabe lutar consigo mesmo.”
Carlos Drummond de Andrade

A Folha de Respostas deve ser assinada e ndo deve ser
dobrada, amassada ou rasurada.

Sua resposta NAO sera computada se houver
marcagao de mais de uma alternativa, questdes nao
assinaladas ou rasuradas.

Escreva seu nome completo de forma legivel.
NOME:

8. Ao transferir as respostas para a Folha de Respostas:

Use somente caneta AZUL ou PRETA, preenchendo
toda a area reservada a letra correspondente a
resposta solicitada em cada questdo, conforme
0 modelo:

A B C D
1 mmm 43

Assinale somente uma alternativa em cada questéo
e nao deixe nenhuma questao sem resposta.

9. Sua prova e Folha de Respostas poderao ser entregues

10.

1.

12.

somente apds o término do periodo de sigilo: 2 horas.

Nao é permitido levar o caderno de prova. Ao entregar
sua prova, recolha seus objetos, deixe a sala de provas
e, em seguida, o prédio. Até deixar as dependéncias do
local de prova, continuam validas as proibicdes do uso
de aparelhos eletronicos e celulares, bem como nao lhe
€ mais permitido o uso dos sanitarios.

Os trés ultimos candidatos deverao permanecer na sala
até que o ultimo candidato termine sua Prova, devendo
todos assinar a Ata de Sala, atestando a idoneidade
da fiscalizagdo das provas, retirando-se da sala de
prova de uma s6 vez. Nas salas que por atendimento
a condigdo especial para realizacdo das provas
tiver apenas um candidato, ao término da prova a Ata
de sala sera assinada pelo candidato, pelo aplicador e
por um fiscal para atestar a idoneidade da fiscalizacao.

O Caderno de Questbes e o gabarito da Prova
Objetiva serao divulgados no enderego eletrénico
www.gestaodeconcursos.com.br, no 1° (primeiro) dia
util subsequente a data de realizagdo da Prova.

DURAGAO TOTAL DAS PROVAS, INCLUINDO
TRANSCRIGAO DAS RESPOSTAS PARA A
FOLHA DE RESPOSTAS E A ASSINATURA:

QUATRO HORAS

fnoep



LINGUA PORTUGUESA

INSTRUGAO: Leia o texto a seguir para responder as
questdes de 1 a 5.

Os pequeninos

Ouvi certa vez uma conversa inesquecivel. A esponja de
doze anos ndo a esmaeceu em coisa nenhuma. Por que
motivo certas impressdes se gravam de tal maneira e outras
se apagam tao profundamente?

Eu estava no cais, a espera do Arlanza, que me ia devolver
de Londres um velho amigo ja de longa auséncia. O nevoeiro
atrasara o navio.

— S6 vai atracar as dez horas — informou-me um sabe-tudo
de boné.

Bem. Tinha eu de matar uma hora de espera dentro dum
nevoeiro absolutamente fora do comum, dos que negam
aos olhos o consolo da paisagem distante. A visdo morria
a dez passos; para além, todas as formas desapareciam
no algodoamento da névoa. Pensei nos fogs londrinos que
0 meu amigo devia trazer na alma e comecei a andar por
ali a toa, entregue a esse trabalho, tdo frequente na vida,
de “matar o tempo”. Minha técnica em tais circunstancias se
resume em recordar passagens da vida. Recordar é reviver.
Reviver os bons momentos tem as delicias do sonho.

Mas o movimento do cais interrompia amiude o meu sonho,
forgando-me a cortar e areatar de novo o fio das recordagdes.
Tao cheio de nés foi ele ficando que o abandonei.

LOBATO, Monteiro. Os pequeninos. Disponivel em:
https://contobrasileiro.com.br/os-pequeninos-conto-de-monteiro-
lobato/. Acesso em: 3 maio 2024. [Fragmento]

QUESTAO1

Releia o trecho a seguir.

“A visdo morria a dez passos; para além, todas as formas
desapareciam no algodoamento da névoa.”

Considerando o contexto do conto, essa passagem sugere
que a

A) névoa era formada por nuvens de algodao,
que conferiam uma aparéncia etérea ao ambiente,
levando a divagagbes do narrador.

B) dificuldade do narrador de enxergar longe é
uma metéafora para o fato de ele estar focado em
acontecimentos passados.

C) visédo do narrador foi prejudicada pela preocupacéo
com seu amigo, cujo navio estava preso em meio ao
nevoeiro profundo.

D) densidade da névoa era tdo profunda que se
assemelhava a algodao, impedindo que o narrador
enxergasse ao longe.

QUESTAO 2

Monteiro Lobato constréi esse fragmento do conto com uma
mescla de linguagem conotativa e denotativa.

A linguagem denotativa pode ser observada no trecho:

A) “Avisdo morria a dez passos [...].”
B) “Eu estava no cais, a espera do Arlanza [...]”
C) “Aesponja de doze anos ndo a esmaeceu em coisa

nenhuma.”
D) “Tinha eu de matar uma hora de espera dentro dum
nevoeiro [...].”
QUESTAO 3

No trecho “O nevoeiro atrasara o navio”, o verbo se
encontra no

A) pretérito mais-que-perfeito do indicativo, com o
mesmo sentido de “tinha atrasado”.

B) pretérito imperfeito do indicativo, evidenciando
duvida sobre o motivo do atraso.

C) pretérito perfeito do indicativo, sugerindo uma agéo
concluida no passado.

D) pretérito imperfeito do subjuntivo, com o sentido de
“que atrasou”.

QUESTAO 4

No trecho “Mas o movimento do cais interrompia amiude
o meu sonho [...].”, a palavra destacada tem o mesmo
sentido de

A) sonoramente.
B) profundamente.

C) frequentemente.
)

D) irritantemente.

QUESTAO 5

No ultimo paragrafo do texto, a figura de linguagem
predominante é a

A) metonimia, que substitui um termo por outro,
havendo uma relagdo de contiguidade ou
proximidade entre eles.

B) metafora, que consiste na transferéncia de
significado de uma expressao para outra, em uma
relacdo de analogia.

C) hipérbole, que consiste na ampliagdo exagerada de
uma ideia para enfatizar a mensagem de soliddo
do narrador.

D) eufemismo, que suaviza a expresséo de irritacdo
do narrador com as interrupgbes, consideradas
desagradaveis.



INSTRUGAO: Leia o texto a seguir para responder as
questdes de 6 a 8.

A procrastinacao e seus efeitos na saude mental
dos colaboradores

A procrastinagdo € um fendmeno global que afeta muitas
pessoas. No livro “Arte de fazer acontecer”, o autor David
Allen a define: “Procrastinar € a agdo de atrasar algo,
como uma tarefa, compromisso ou atividade. Isso é feito
principalmente se dedicando a outras tarefas — muitas
vezes, de menor importancia e mais prazerosa”.

No Brasil, € comum ouvir que somos um pais que gosta de
deixar as coisas para a ultima hora. Mas a grande questéao
€ quando postergar se torna um problema. Segundo uma
pesquisa publicada no New York Times, 20% da populacéo
mundial sofre de procrastinagdo crénica. Esse numero é
quatro vezes maior do que em 1978, quando apenas 5%
das pessoas sofriam deste mal.

Como uma ladra sorrateira, a procrastinagéo rouba tempo,
energia e potencial. Se disfarga de preguiga ou distragao,
mas na verdade é uma sabotadora silenciosa que impede
de alcangar objetivos na vida profissional.

MORAES, Thereza Cristina. A procrastinagao e seus efeitos na
saude mental dos colaboradores. Hoje em dia. Disponivel em
https://www.hojeemdia.com.br/opiniao/opiniao/a-procrastinac-o-
e-seus-efeitos-na-saude-mental-dos-colaboradores-1.1011256 /.
Acesso em: 3 maio 2024. [Fragmento]

QUESTAO 6

Uma estratégia argumentativa utilizada no texto para
convencer o leitor sobre a gravidade da procrastinagédo é

A) a apresentacdo de dados estatisticos sobre a
prevaléncia da procrastinagao.

B) o uso de eufemismo para amenizar o problema da
procrastinagdo no mundo.

C) acitagdo de opinides de especialistas para contrapor
os maleficios dessa agao.

D) oexemplode casos reais de pessoas que superaram
a procrastinagao no trabalho.

QUESTAO 7

Releia este trecho:

“Como uma ladra sorrateira, a procrastinagdo rouba
tempo, energia e potencial. Se disfarca de preguica
ou distragao [...].”

Respeitadas as regras de colocagdo pronominal, o trecho
pode ser reescrito, sem alteragdo no seu sentido, como:

A) “Como uma ladra sorrateira, a procrastinagédo rouba
tempo, energia e potencial. Disfarcar-se-ia de
preguica ou distracgéo [...].”

B) “Como uma ladra sorrateira, a procrastinagéo rouba
tempo, energia e potencial. Disfarga se de preguica
ou distragéo [...].”

C) “Como uma ladra sorrateira, a procrastinagao rouba
tempo, energia e potencial. Disfarga-se de preguica
ou distragéo [...].”

D) “Como uma ladra sorrateira, a procrastinagéo
rouba tempo, energia e potencial. Se disfarca-se de
preguiga ou distragéo [...].”

QUESTAO 8

No primeiro paragrafo do texto, ha duas ocorréncias de uso
das aspas.

Sobre isso, é correto afirmar:
A) Em ambos os casos no texto, as aspas sdo usadas
pelo mesmo motivo: indicar uma citagéo.

B) No primeiro caso, as aspas destacam o nome do
livro. No segundo, sinalizam uma citagéo.

C) Em ambos os casos, as aspas sdo usadas para
indicar trechos que a autora quis enfatizar.

D) No primeiro caso, as aspas indicam uma citag&o.
No segundo, sugerem o discurso indireto.

INSTRUGAO: Leia o texto a seguir para responder as
questdes 9 e 10.

Tropegavas nos astros desastrada

Quase nao tinhamos livros em casa

E a cidade nao tinha livraria

Mas os livros que em nossa vida entraram
Sao como a radiagdo de um corpo negro
Apontando pra a expansao do Universo
Porque a frase, o conceito, o enredo, o verso
(E, sem duvida, sobretudo o verso)

E o que pode lancar mundos no mundo.

VELOSO, Caetano. Livros. Disponivel em: https://www.letras.mus.
br/caetano-veloso/81628/. Acesso em: 3 maio 2024. [Fragmento]

QUESTAO9

No verso “Mas os livros que em nossa vida entraram”,
ha uma relagdo de regéncia verbal classificada como

A) intransitiva, pois o verbo ndo é complementado por
nenhum elemento.

B) transitiva direta, pois o verbo n&o precisa de
complemento preposicionado.

C) ftransitiva indireta, pois o verbo apresenta
complemento regido de preposicao.

D) transitiva direta e indireta, pois o verbo apresenta
tanto objeto direto quanto indireto.

QUESTAO 10

Considerando o contexto da cangdo, o verso “Apontando
pra a expansao do Universo” pode ser reescrito, sem perda
de sentido, como:
A) “Apontando pra a infinitude do Universo”
) “Apontando pra a imensiddo do Universo”
C) “Apontando pra a ampliagéo do Universo”
) “Apontando pra a valorizagao do Universo”



SAUDE PUBLICA NO BRASIL

QUESTAO 11

Sobre os principios e diretrizes do Sistema Unico de Satide
(SUS), assinale com V as afirmativas verdadeiras e com
F as falsas.

() A universalidade de acesso aos servigos de saude
€ um principio para todos os servigcos de saude do
SUS, independentemente do nivel de assisténcia.

( ) A integralidade trata da capacidade de assistir
a todos sem preconceitos ou privilégios de
qualquer espécie.

() A organizagdo de atendimento publico especifico
e especializado para mulheres e vitimas de
violéncia doméstica deve garantir acompanhamento
psicolégico e cirurgias plasticas reparadoras.

( ) A descentralizacdo politico-administrativa deve
apresentar regionalizacdo e direcdo Unica,
centralizada no Ministério da Saude.

Assinale a sequéncia correta.

A) VFVF
B) FVFV
C) VFFV
D) FVVF

QUESTAO 12

A partir da afirmativa “Humanizar o Sistema Unico de
Saude (SUS) requer estratégias que sao construidas entre
trabalhadores, usuarios e gestores dos servicos de saude”
(PNH, 2013), analise as afirmativas a seguir.

I. A participagdo dos usuarios no SUS ocorre por
meio das conferéncias de saude, mas é restrita aos
Conselhos de Saude.

Il. A indissociabilidade entre atencéo e gestdo, como
principio da PNH, sugere que trabalhadores e
usuarios devem participar em conjunto com os
gestores das tomadas de decisdes.

Ill. Na PNH, os trabalhadores da saude que estao no
cotidiano dos servigos ocupam um papel importante,
sendo um dos conceitos fundamentais dessa politica
a valorizagao do trabalhador.

IV. Os gestores dos servigos de saude compdem a
maior parte dos representantes nos Conselhos de
Saude, somando 50% das representagoes.

Estao corretas as afirmativas

A) lell, apenas.

B) Il elll, apenas.

C) Il elV, apenas.

D) lelV, apenas.
QUESTAO 13

Dentro da Rede de Atengéo a Saude, o servigo responsavel
pela ordenagdo do fluxo assistencial e pelo atendimento
precoce com transporte rapido e resolutivo denomina-se
A) Unidade de Pronto Atendimento.
) Pronto-Socorro Hospitalar.
C) Central de Regulagédo Médica de Urgéncias.
) Servico de Atendimento Movel de Urgéncias.

QUESTAO 14

A Portaria n° 4.279, de 2010, organizou os servigcos do
Sistema Unico de Satde em uma rede de atencéo, tendo
a Atencéo Primaria a Saude (APS) como coordenadora do
cuidado e ordenadora da rede.

Nesse contexto, assinale a alternativa que apresenta a
motivacao para a APS ter ocupado a centralidade da rede
de atengéo.

A) E o servigo que apresenta maior densidade
tecnolégica, com capacidade para responder em
tempo oportuno as necessidades da populagéo.

B) Trata-se do servigo da rede que dispde da estratégia
Saude da Familia, um modelo com profissionais
médicos especializados de diversas areas no
cuidado a saude.

C) E na APS que se absorvem as necessidades em
saude de uma populagdo, tornando os servigos
capacitados a darem respostas aos desafios
demograficos, epidemioldgicos e sanitarios.

D) E o ponto da rede que apresenta servigos
de alto custo, com efetiva produgédo e em um
ambiente cooperativo.

QUESTAO 15

A Politica Nacional de Atengcédo Hospitalar (PNHOSP), no
ambito do Sistema Unico de Saude (SUS), estabelece as
diretrizes para a organizacdo do componente hospitalar na
Rede de Atencéo a Saude (RAS).

Sobre os hospitais, analise as afirmativas a seguir.

. Os hospitais s&o instituicbes complexas,
com densidade tecnoldgica especifica, de carater
multiprofissional e interdisciplinar, responsaveis pela
assisténcia aos usuarios com condigées agudas ou
cronicas, que apresentem potencial de instabilizagao
e de complicagdes de seu estado de saude.

II. Nos hospitais, a assisténcia a saude ocorre de
maneira continua, em regime de internacdo e
acbes que abrangem a promocgdo da saude,
a prevencao de agravos, o diagnéstico, o tratamento
€ a reabilitagao.

lll. Os hospitais, como integrantes da RAS, atuam de
forma articulada as unidades de pronto atendimento,
que tém a fungéo de organizar os fluxos hospitalares
a partir da condigédo do paciente.

IV. Nos hospitais, além da assisténcia, as atividades
de gestdo das unidades exigem um trabalho
multiprofissional, sem adesdo aos espagos de
educacao, formagao de recursos humanos, pesquisa
e avaliagéo de tecnologias em salude para a RAS.

Estao corretas as afirmativas

A) lell, apenas.

B) Il elll, apenas.
C) Il elV, apenas.
D) lelV, apenas.



QUESTAO 16

A crise epidemioldgica pela qual o pais vem passando
desde a pandemia da Qovid-19 tem apontado desafios para
a atengdo no Sistema Unico de Saude (SUS).

A respeito da infecgdo respiratéria aguda causada pelo
coronavirus SARS-CoV-2, assinale a alternativa correta.

A) A transmissdo do coronavirus ocorre por meio
da exposicdo a goticulas respiratérias, contendo
virus, expelidas por uma pessoa infectada quando
ela tosse ou espirra, principalmente quando ela
se encontra a menos de trés metros de distancia
da outra.

B) Sado condicbes e fatores de risco a serem
considerados para possiveis complicagbes da
Covid-19: criangas menores de dois anos de idade,
usuarios em estagio avancado de depressdo e
hipertensos.

C) Sao considerados casos suspeitos para sindrome
respiratéria aguda grave o0s usuarios que
apresentarem ao menos dois dos seguintes sinais
e sintomas: febre (mesmo que referida), calafrios,
dor de garganta, dor de cabecga, tosse, coriza,
disturbios olfativos ou disturbios gustativos.

D) Quando ja instalada a infecgao pelo SARS-CoV-2,
0 isolamento e o monitoramento de contatos
interrompem as cadeias de transmiss&o, diminuindo
0 numero de casos da Covid-19.

QUESTAO 17

Considerando as vacinas como medida de controle de
doengas, assinale a alternativa correta.

A) Pode-se classificar as vacinas como administragéo
de anticorpos de maneira natural e ativa, por isso
desencadeiam um processo duradouro de protecao
no organismo.

B) Os adjuvantes sado substancias capazes de
acelerar o processo de imunizacdo a determinada
vacina, e sao utilizados em vacinas que contém
micro-organismos Vvivos.

C) A conservagdo dos imunobioldgicas na sala de
vacinas tem implicagbes na eficacia da vacinagéo;
por isso, os imunobiolégicos devem ser mantidos
em refrigeragdo, com temperaturas entre -2 °C
e +5°C.

D) A contraindicagdo comum aos imunobioldgicos é a
ocorréncia de hipersensibilidade (reacdo anafilatica)
confirmada apés o recebimento de dose anterior.

QUESTAO 18

Assinale a alternativa que apresenta as bases para os
processos e fluxos assistenciais de toda Rede de Atengao
as Urgéncias.
A) Equipe
e equidade.
B) Universalidade, trabalho em equipe e hierarquizagéo.
C) Educacao, diagndstico e participacédo cidada.
D) Qualidade, resolutividade e acolhimento com
classificagao de risco.

multiprofissional, longitudinalidade

QUESTAO 19

Quando se trata de qualidade e seguranca do paciente nos
servicos de saude, toda a equipe multiprofissional deve
desempenhar a maxima atengéo assistencial.

Sendo assim, analise os conceitos a seguir, referentes a
seguranga do paciente.

I. O near miss trata-se de um incidente que atingiu um
paciente e causou danos.

II.  Um evento adverso é um incidente que ndo atingiu
0 paciente.

lll. Um evento sentinela é caracterizado por aquele
em que s6 um caso é suficiente para indicar
um problema.

IV. Os triggers sao sinais e sintomas ou situagdes que
supostamente sao indicativos da existéncia de um
evento adverso.

Estao corretos os conceitos

A) lell, apenas.

B) Il elll, apenas.

C) Il elV, apenas.

D) lelV, apenas.
QUESTAO 20

O artigo 3° da Lei n° 8.080, de 1990, estabelece que
“Os niveis de saude da populagédo expressam a organizagao
social e econémica do pais”.

Sendo assim, assinale a alternativa que explica o
referido artigo.

A) A saude é determinada pelos condicionantes
alimentagdo, moradia, saneamento basico, meio
ambiente, trabalho, renda, educagado, atividade
fisica, transporte, lazer e acesso aos bens e servigos
essenciais, o que demonstra que, em um pais,
a garantia das condi¢des de bem-estar fisico, mental
e social as pessoas elevam o nivel de saude.

B) A capacitagdo e o aprimoramento do pessoal
da saude sdo fundamentais para oferta de uma
cartela de servigos seguros e de qualidade que
podem elevar o nivel de saude da populagao,
deixando-a mais produtiva para melhorar os
indicadores econémicos.

C) O planejamento e a organizagdo do sistema de
saude em rede propdem niveis hierarquicos de
atengao que contribuem para a melhoria do acesso
aos servigos e financiamentos direcionados para
acgOes especificas da aérea da saude.

D) O fato de as pessoas gozarem de saude plena torna
um pais mais organizado e com economia pujante.



ATUALIDADES EM SAUDE E ETICA

QUESTAO 21

Considerando os elementos indispensaveis para uma boa
interlocugdo na area da saude, assinale a alternativa que
apresenta um dos principios éticos que um profissional
deve seguir ao utilizar o WhatsApp Messenger para troca de
informagdes com pacientes.

A) Confidencialidade e zelo nas agdes.

B) Maximizagdo do tempo de uso do aplicativo para
agilizar o processo de comunicacéo.

C) Uso irrestrito das informagbes para melhorar a
eficiéncia da comunicagéo.

D) Utilizagao de técnicas de persuaséo para influenciar
a adeséao dos pacientes ao tratamento.

QUESTAO 22

Qual é o aspecto negativo relacionado ao uso do WhatsApp
Messenger pelos profissionais de saude, conforme
destacado no estudo de Leédo et al (2018), citado na obra
“Tecnologia da informagao e comunicagao (TICs) e a ética
em saude” (2022)?

A) Falta de recursos tecnoldgicos adequados.

B) Dificuldade de comunicagdo entre médicos
e pacientes.

C) Banalizagéo do servigo médico.
D) Sobrecarga de consultas presenciais.

QUESTAO 23

Diante da crescente informatizagdo de pacientes
“experts”, como os profissionais de saude devem lidar com
essa situagao?

A) Limitando a quantidade de informagbes fornecidas
aos pacientes.

B) Desencorajando os pacientes a pesquisarem
informagdes na internet.

C) Atualizando-se constantemente e dialogando com
os pacientes informados.

D) Ignorando as pesquisas realizadas pelos pacientes
e seguindo apenas o protocolo médico tradicional.

QUESTAO 24

Qual é o principal desafio enfrentado pelos profissionais
da saude diante do aumento de pacientes “experts”’ que
buscam informagdes sobre salude na internet?

A) A desvalorizagdo dos médicos devido a pesquisa
autdbnoma dos pacientes.

B) O risco de diagnodsticos incorretos baseados em
informacdes ndo confiaveis.

C) A dificuldade em dialogar com pacientes que nao
seguem a conduta médica.

D) A falta de interesse dos pacientes em participar de
tratamentos convencionais.

QUESTAO 25

Assinale a alternativa que apresenta corretamente o
principal prejuizo causado pela disseminacéo de fake news
na busca por um corpo saudavel.

A) A valorizagdo excessiva de alimentos ricos em
nutrientes essenciais.

B) A redugdo da ingestdo de macronutrientes
importantes para o organismo, como carboidratos
e gorduras.

C) O aumento da conscientizagdo sobre a importancia
de uma alimentacao equilibrada.

D) O aumento da conscientizagdo sobre os riscos de
determinados alimentos.

QUESTAO 26

E vedado ao médico revelar fato de que tenha conhecimento
em virtude do exercicio de sua profissdo, salvo por motivo
justo, dever legal ou consentimento, por escrito, do paciente.

Nesse contexto, analise as afirmativas a seguir, referentes
a essa restrigao:

I. A proibigdo permanece mesmo que o fato seja de
conhecimento publico ou o paciente tenha falecido.

II. A proibicdo permanece quando de seu depoimento
como testemunha (nessa hipétese, o médico
comparecera perante a autoridade e declarara
seu impedimento).

lll. A proibicdo permanece em caso de investigagdo
de suspeita de crime, sendo o médico impedido
de revelar segredo que possa expor o paciente a
processo penal.

Estao corretas as afirmativas

A) lell, apenas.

B) lelll, apenas.

C) Il elll, apenas.

D) I, 1lelll.
QUESTAO 27

Uma mulher de 25 anos de idade faz pré-natal de risco
habitual na Unidade Basica de Saude (UBS) ha cerca
de seis meses. Relata que o marido mudou de emprego,
que agora dara continuidade com o plano de saude
da empresa e solicita o prontuario para levar para a
nova médica.

Nesse contexto, assinale a alternativa que apresenta a
orientagdo mais adequada para essa mulher.

A) Orientar que o prontuario € um documento da UBS,
e que so pode fazer um relatério sobre os principais
dados ali contidos.

B) Orientar que pode solicitar, para a gerente da
UBS, a transferéncia do prontuario original para a
nova médica.

C) Orientar que ndo pode deixar que o prontuario seja
retirado da UBS, mas que providenciara uma cépia.
D) Orientar que a copia do prontuario ou do relatorio

apenas podera ser fornecida apdés o pedido da
médica do outro servigo.



QUESTAO 28

Um paciente terminal expressa o desejo de interromper o
tratamento agressivo e optar pelo cuidado paliativo. O médico
responsavel discorda dessa decisdo, acreditando que mais
intervencdes poderiam prolongar a vida do paciente.

Considerando os principios éticos envolvidos, assinale
a alternativa que apresenta a agdo mais apropriada a ser
tomada pelo médico.

A) Respeitar a autonomia do paciente e seguir sua
decisdo, mesmo que contrarie suas préprias crengcas
e julgamentos clinicos.

B) Consultar a opinido de colegas meédicos para
tentar persuadir o paciente a continuar o
tratamento agressivo.

C) Ignorar o desejo do paciente e prosseguir com o
tratamento agressivo, visando ao prolongamento da
vida a qualquer custo.

D) Encaminhar o caso para uma comissdo de ética
médica, a fim de resolver o conflito entre a autonomia
do paciente e o julgamento clinico do médico.

QUESTAO 29

Em relacéo a publicidade médica nas midias sociais, analise
as agoes a seguir:

I.  Permitir que sua participagdo na divulgacdo
de assuntos médicos, em qualquer meio de
comunicacdo de massa, deixe de ter carater
exclusivamente de esclarecimento e educagado
da sociedade.

II. Divulgar informagdo sobre assunto médico
de forma sensacionalista, promocional ou de
conteudo inveridico.

lll. Divulgar, fora do meio cientifico, processo de
tratamento ou descoberta cujo valor ainda nao
esteja expressamente reconhecido cientificamente
por érgao competente.

IV. Apresentar como originais quaisquer ideias,
descobertas ou ilustragdes que na realidade nao
O sejam.

De acordo com o Cédigo de Etica Médica, sdo vedadas ao
médico as agdes

A) lell, apenas.

B) lllelV, apenas.

C) I, 1l elll, apenas.

D) LI, lelV.
QUESTAO 30

Em um caso hipotético em que o diretor de um hospital
solicita ao cirurgido-chefe da equipe de transplante que
passe o principal acionista do hospital para o primeiro lugar
da fila, o cirurgido deve

A) atender a solicitagdo do diretor.

B) discutir com sua equipe para tomar a decisdo
mais apropriada.

C) comunicar ao diretor que n&o seria possivel e manter
a solicitagédo em sigilo.

D) denunciar a solicitagdo & Comissdo de Etica da
instituicdo e, se necessario, ao Conselho Regional
de Medicina.
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QUESTAO 31

A assisténcia ao pré-natal é o principal indicador do progndstico ao nascimento e a sua qualidade reduz consideravelmente os
riscos de intercorréncias. Com relagdo a atengdo ao pré-natal de baixo risco, proposta pelo Ministério da Saude, assinale com
V as afirmativas verdadeiras e com F as falsas.

() Acaptagéo para o inicio precoce do pré-natal deve ser realizada até a 122 semana de gestagéo (primeira consulta).

() As consultas devem ser mensais até a 30° semana, quinzenais entre a 30 e a 36% semanas e, posteriormente, semanais.

( ) A vacina contra a Influenza deve ser aplicada a partir da 20 semana a toda gestante, em dose Unica, durante a
sazonalidade do virus.

() Os exames do segundo trimestre incluem: teste de tolerancia para a glicose e Coombs indireto (se for Rh negativo).
Assinale a sequéncia correta.

A) VFVF

B) FVFV
C) VFFV
D) FVVF

INSTRUGAO: De acordo com as diretrizes de reanimacéo do Programa de Reanimac&o Neonatal, da Sociedade Brasileira de
Pediatria (2022), analise o caso clinico a seguir para responder as questbes 32 e 33.

Gestante de 26 anos de idade, primigesta, € admitida na maternidade em trabalho de parto. Realizou pré-natal de baixo risco:
captagdo precoce, boa distribuicdo das consultas, exames de primeiro, segundo e terceiro trimestres dentro dos valores de
referéncia. Evoluiu para parto vaginal, sem intercorréncias. Recém-nascido, com idade gestacional de 35 semanas e um dia,
nasce com boa vitalidade.

QUESTAO 32

Sao estratégias de assisténcia em sala de parto a recém-nascido (RN) que devem ser utilizadas nesse caso clinico, exceto:

A) Garantir a normotermia do RN por meio do controle da temperatura ambiente entre 23 °C e 26 °C na sala de parto.
) Manter a observagéo continuada, apds a avaliagao inicial, com énfase no padréo respiratério e no tdnus muscular.
C) Manter o RN em contato pele a pele com a méae, coberto com tecido de algodao seco e aquecido.
) Observar se as vias aéreas estéo pérvias, sem flexado ou hiperextensdo do pescogo, e aspirar se excesso de secregoes.

QUESTAO 33
O tempo minimo em segundos para o clampeamento do corddo umbilical desse recém-nascido deve ser de

A) 10 segundos.
B) 15 segundos.
C) 30 segundos.
D) 60 segundos.

QUESTAO 34
Analise as vantagens a seguir.

I.  Favorecer o estabelecimento efetivo do aleitamento materno, respeitando as caracteristicas individuais.
Il.  Favorecer o risco de infecgao relacionado a assisténcia em servigos de saude pela presenga de acompanhantes.
lll. Fortalecer o autocuidado e os cuidados com o recém-nascido, a partir de atividades de educagédo em saude.

Sao vantagens do alojamento conjunto, de acordo com Portaria n° 2.068-GM do Ministério da Saude, de 21 de outubro de 2016
(Institui as diretrizes para a organizagao da atengao integral e humanizada a mulher e ao recém-nascido no Alojamento Conjunto):

A) lell, apenas.

B) lelll, apenas.
C) Il elll, apenas.
D) I, 1lelll.



QUESTAO 35

Durante a avaliagdo da diade mae-filho no alojamento
conjunto, um pediatra observa a mamada e nota que as
mamas da lactante estdo cheias, com aréola tensa e que
as bochechas do recém-nascido ficam encovadas. A mae
do bebé relata estar preocupada com o bebé, pois ele ja
esta no terceiro dia de vida, perdeu peso (12% do peso de
nascimento), chora muito e larga o peito com frequéncia.
Além disso, informa sentir muita dor para amamentar.
E o seu primeiro filho, que nasceu a termo e com
peso adequado.

A melhor alternativa para orientar essa nutriz é:

A) Assegurar a mae que ela ainda tera a apojadura.

B) Ensinar a ordenha manual a mae para corrigir
a pega.

C) Estimular a produgao do leite por meio de sucgéo
ndo nutritiva.

D) Solicitar a mae que faga intervalos regulares entre
as mamadas.

QUESTAO 36

Recém-nascido (RN) a termo (40 semanas e dois dias
de idade gestacional), nasceu de parto vaginal, vigoroso,
e recebeu cuidados junto a sua mae; notas de Apgar de
1° e 5° minutos de 9 e 10, respectivamente. Sua mée fez
pré-natal de baixo risco na atengao primaria, com insercéao
precoce e sem intercorréncias, exceto por apresentar
um episodio de infeccdo do trato urinario no ultimo
trimestre, que foi adequadamente tratada e com controle
de cura. A diade mée-filho esta no alojamento conjunto,
ambos clinicamente estaveis.

Ao exame fisico do RN com 18 horas de vida,
observou-se uma lesdo vesicopustulosa sem eritema ao
redor na porgao inferior da face e duas lesGes na regido
cervical. Nessas mesmas areas observaram-se outras
lesbes maculares hiperpigmentadas. O RN ndo apresenta
outras alteragdes ao exame fisico e esta sugando bem ao
seio materno.

A melhor conduta nesse caso é:

A) Acompanhar clinicamente, pois trata-se de eritema
téxico sem complicagao.

B) Iniciar aciclovir endovenoso, pois tratam-se de
lesbes sugestivas de herpes congénita.

C) Iniciar antibiético, apés hemocultura, hemograma e
PCR, pois trata-se de impetigo.

D) Observar clinicamente, pois trata-se de melanose
pustulosa transitoria neonatal.

QUESTAO 37

Recém-nascido a termo (39 semanas de idade gestacional),
adequado para a idade gestacional, nasceu vigoroso,
recebeu cuidados junto a sua mde e nota de Apgar de
1° minuto de 9 e 5° minuto de 10. Transferido ao alojamento
conjunto com suamae, que fez pré-natal, semintercorréncias.
Com 24 horas de vida, o recém-nascido esta estavel,
sem alteragdes ao exame fisico, com temperatura axilar de
36,8 °C e sugando o seio materno, quando foi realizado o
teste da oximetria que mostrou uma saturagdo de oxigénio
(8p0,) menor que 89 em membro superior direito e em um
dos membros inferiores.

Diante desse resultado, qual é a melhor conduta?

A) Realizar avaliagdo cardiolégica (exame clinico e
ecocardiograma) antes da alta.

B) Repetir o exame ap6s uma hora e, se a Sp0O, 2 95%,
fazer o seguimento de rotina.

C) Solicitar radiografia de térax e gasometria arterial
para avaliar a paO,.

D) Validar o teste realizado como negativo e manter a
rotina de alojamento conjunto.

QUESTAO 38

Segundo o Ministério da Saude (Portaria n° 2.068,
de 21 de outubro de 2016), a alta da mulher e do
recém-nascido (RN) em alojamento conjunto devera ser
realizada mediante elaboracdo de projeto terapéutico
singular, considerando-se, para o tempo de alta,
as necessidades individuais.

Nesse contexto, analise os critérios a seguir.

I. Aparecimento de ictericia nas primeiras 24 horas
de vida em RN a termo e adequado para a idade
gestacional que n&do necessitou de fototerapia.

II. Avaliacao e vigilancia adequadas do RN para sepse
neonatal precoce, com base nos fatores de risco
materno e prevengao de infegdo pelo estreptococo
do grupo B.

lll. Avaliagao de ictericia, preferencialmente
transcuténea, e utilizacdo do nomograma de Bhutani
para avaliar a necessidade de acompanhamento
dos niveis de bilirrubina.

IV. RN termo com peso adequado ou pequeno para
a idade gestacional ou grande para a idade
gestacional, sem comorbidades e com exame
fisico normal.

Sao critérios a serem observados para a alta hospitalar a
partir da permanéncia minima de 24 horas em alojamento
conjunto propostas pelo Ministério da Saude:

A) lelll, apenas.

B) LILNelV.

C) I, 1lelV, apenas.

D) Il elll, apenas.



INSTRUGAO: Analise o caso clinico e os graficos a seguir para responder as questdes 39 e 40.

Recém-nascido pré-termo tardio (RNPT), idade gestacional de 36 semanas, sexo masculino, nasceu com peso de 2.630 g,
adequado para idade gestacional, esta no alojamento conjunto em aleitamento materno exclusivo. Com 36 horas de vida,
a perda de peso é fisioldgica (2,0%) e apresentou-se ictérico na zona Il para Ill de Kramer. Estimativa de bilirrubina
transcutanea nao disponivel.

A mae do recém-nascido realizou pré-natal sem intercorréncias. Tem outro filho que também nasceu prematuro e ndo apresentou
ictericia. A tipagem sanguinea materna é “O”, fator Rh (antigeno D) positivo e Coombs indireto negativo. Nega doengas familiares.

Frente a ictericia, realizaram-se os seguintes exames no recém-nascido: tipagem sanguinea: “O”, fator Rh positivo e Coombs
direto negativo; bilirrubina total igual a bilirrubina indireta: 12,1 mg/dL; hemoglobina: 16,5 g/dL%; hematdcrito: 49,6%;
reticulécitos: 5,5%.

Os graficos a seguir sdo os disponibilizados pela Academia Americana de Pediatria (AAP).

Grafico 1 - Limites de fototerapia: um ou mais fatores de risco de neurotoxicidade de hiperbilirrubinemia
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Grafico 2 - Limites de exsanguineotransfusao: um ou mais fatores de risco de neurotoxicidade de hiperbilirrubinemia
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Kemper AR et al. Clinical Practice Guideline Revision: Management of Hyperbilirubinemia in the Newborn Infant 35 or More Weeks of Gestation.

QUESTAO 39

Pediatrics. 2022 Sep 1;150(3):€2022058859.

A hipétese diagndstica mais provavel da hiperbilirrubinemia para esse RNPT ¢é ictericia

A) da dificuldade do aleitamento materno.
B) da prematuridade.

C) hemolitica por incompatibilidade materno-fetal por antigenos eritrocitarios irregulares.
D) hemolitica por incompatibilidade materno-fetal “ABO”.

QUESTAO 40

De acordo com os graficos, a conduta recomendada para esse RNPT é:

A)
B)
C)
D)

Dosagem de nova bilirrubina sérica.
Exsanguinotransfusdo imediata.
Fototerapia imediata.

Observagao clinica.
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FOLHA DE RESPOSTAS
(RASCUNHO - VERSAO DO CANDIDATO)

A B C D A B C D
L o s Y s [ | Y I o Y o e ] |
A B C D A B C D
2 COCaOC1C 4 22 CaOCaOC 101
A B C D A B C D
3 COCaOC 1 23 COCaOC 101
A B C D A B C D
O s s Y s [ | Y2 o Y s e ]
A B C D A B C D
5 COCaOC 311 25 COCaC 101
A B C D A B C D
6 COCOC 11 26 COCOC 101
A B C D A B C D
7T COCOC3aCg 27 OO
A B C D A B C D
8 COCOC 11 28 COCOC 11
A B C D A B C D
9 COCOC 1 29 COCaOC a1
A B C D A B C D
10 4 30 4
A B C D A B C D
"M O34 31 a4
A B C D A B C D
12 COCdC a4 32 COCaOC 11
A B C D A B C D
13 COCdC 04 33 COCaOC 101
A B C D A B C D
14 OO 7S s I i i —
A B C D A B C D
15 CaOC1C 10 35 COCC 101
A B C D A B C D
16 4 36
A B C D A B C D
17 COCOC a4 37 COCOC 1
A B C D A B C D
18 COC1C 10 38 COC1C 11
A B C D A B C D
19 O34 3 T
A B C D A B C D
20 COCOCaC 1 40 COCOCC43

Ao transferir essas marcacdes para a folha de respostas, observe as
instrucoes especificas dadas na capa da prova.

Use caneta esferografica azul ou preta.



concursos

Segundo a Lei n® 9.610/1998, reprodugdes de natureza ndo pedagodgicas
das questbes desta prova estéo proibidas.



