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Leia atentamente e cumpra rigorosamente as instruções que seguem, pois elas são parte integrante 

das provas e das normas que regem esse certame. 

1. Atente-se aos avisos contidos no quadro da sala. 

2. Seus pertences deverão estar armazenados dentro de embalagem específica fornecida pelo fiscal, 

permanecendo em sua posse somente caneta esferográfica de ponta grossa, de material 

transparente, com tinta preferencialmente preta, lanche e água, se houver. A utilização de qualquer 

material não permitido em edital é expressamente proibida, acarretando a sua imediata eliminação 

do certame. 

3. Certifique-se de que este caderno: 

- contém 40 (quarenta) questões; 

- refere-se ao cargo para o qual realizou a inscrição. 

4. Cada questão oferece 5 (cinco) alternativas de respostas, representadas pelas letras A, B, C, D e 

E, sendo apenas 1 (uma) a resposta correta. 

5. Será respeitado o tempo para realização da prova conforme previsto em edital, incluindo o 

preenchimento da grade de respostas. 

6. Os três últimos candidatos deverão retirar-se da sala de prova ao mesmo tempo, devendo assinar 

a Ata de Prova. 

7. A responsabilidade referente à interpretação dos conteúdos das questões é exclusiva do candidato. 

8. No caderno de prova, você poderá rabiscar, riscar e calcular. 

9. Os gabaritos preliminares da prova objetiva serão divulgados na data descrita no Cronograma de 

Execução desse certame. 
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RASCUNHO 

Utilize esse espaço para anotar suas respostas 
 

*A anotação neste rascunho NÃO substitui o preenchimento da grade de respostas. 

01 02 03 04 05 06 07 08 09 10 
          

 

11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 
          

 

21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 
          

 

31 32 33 34 35 36 37 38 39 40 
          

 

41 42 43 44 45 46 47 48 49 50 
          

 

51 52 53 54 55 56 57 58 59 60 
          

 

61 62 63 64 65 66 67 68 69 70 
          

 

71 72 73 74 75 76 77 78 79 80 
          

 

81 82 83 84 85 86 87 88 89 90 
          

 

91 92 93 94 95 96 97 98 99 100 
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POLÍTICAS PÚBLICAS DE SAÚDE 
 

QUESTÃO 01 – No artigo “Condicionantes Locais da Descentralização das Políticas de Saúde” (2002), 

Marta Arretche e Eduardo Marques tomam como objeto de análise a descentralização da política de 

saúde no Brasil. Segundo os autores, políticas que visam prover bens e/ou serviços públicos de 

maneira descentralizada podem ter diferentes formatos institucionais, variando, inclusive, a extensão 

da autoridade do governo central e o espaço de autonomia dos governos locais. Considerando a 

descentralização da política pública de saúde, assinale a alternativa INCORRETA. 
 

A) A direção do Sistema Único de Saúde (SUS) é única em cada esfera de governo, sendo exercida no 

âmbito da União pelo Ministério da Saúde. 

B) À direção estadual do SUS compete prestar apoio técnico e financeiro aos Municípios. 

C) Ao Distrito Federal competem as atribuições reservadas à União. 

D) À direção municipal do SUS compete normatizar complementarmente as ações e serviços públicos 

de saúde no seu âmbito de atuação. 

E) Compete à Direção Nacional do SUS prestar cooperação técnica e financeira aos Estados, ao Distrito 

Federal e aos Municípios para o aperfeiçoamento da sua atuação institucional. 
 

 

QUESTÃO 02 – O Programa Nacional de Equidade de Gênero, Raça e Valorização das Trabalhadoras 
no SUS, instituído através da Portaria GM/MS nº 230/2023, visa à criação e à ampliação das condições 

necessárias ao exercício da equidade de gênero e raça no âmbito do SUS. Em relação a esse Programa, 

analise as assertivas abaixo: 
 

I. Não se trata de uma política pública, pois está vinculado a apenas uma parte da população. 

II. Visa promover o acolhimento às mulheres, considerando seu ciclo de vida no âmbito do trabalho 

na saúde. 

III. Visa desenvolver, em conjunto com os gestores municipais e estaduais, programas de valorização, 

segurança e saúde das trabalhadoras, sem considerar interseccionalidades e saúde mental. 
 

Quais estão corretas? 
 

A) Apenas I. 

B) Apenas II. 

C) Apenas III. 

D) Apenas I e II. 

E) I, II e III. 
 

 

QUESTÃO 03 – Um dos princípios do SUS é a equidade, que visa à redução das desigualdades ao 

tratar de maneira distinta e focada os diferentes grupos populacionais e suas necessidades, 

possibilitando o acesso efetivo de todos aos serviços de saúde. Sobre o tema, analise as assertivas a 

seguir e assinale V, se verdadeiras, ou F, se falsas.  
 

(  ) O Estatuto da Pessoa Idosa, previsto pela Lei nº 10.741/2003, assegura a atenção integral à saúde 

da pessoa idosa, incluindo a atenção especial às doenças que afetam preferencialmente essa 

população.  

(  ) A Política Nacional de Saúde Integral de Lésbicas, Gays, Bissexuais, Travestis e Transexuais 
(LGBT), instituída pela Portaria nº 2.836/2011, prevê entre seus objetivos a ampliação do acesso 

da população LGBT aos serviços de saúde do SUS, garantindo às pessoas o respeito e a prestação 

de serviços de saúde com qualidade e resolução de suas demandas e necessidades. 

(  ) A Política Nacional de Atenção Integral à Saúde da Pessoa com Deficiência, disposta na            
Portaria GM/MS nº 1.526/2023, visa reduzir a dependência da pessoa com deficiência em relação 

ao SUS. 

(  ) A Política Nacional de Saúde Integral da População Negra, instituída pela Portaria nº 992/2009, 

visa promover a saúde integral da população negra, priorizando a redução das desigualdades 

étnico-raciais, o combate ao racismo e à discriminação nas instituições e serviços do SUS. 
 

A ordem correta de preenchimento dos parênteses, de cima para baixo, é:  
 

A) V – V – F – V. 

B) V – F – V – F. 

C) V – V – F – F.  

D) F – V – F – V.  

E) F – F – V – V. 
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QUESTÃO 04 – Analise as assertivas abaixo em relação à Política Nacional de Humanização (PNH), 

criada em 2003: 

 

I. Busca a valorização do trabalho na saúde e a gestão participativa nos serviços. 

II. Aprimorar, ofertar e divulgar estratégias e metodologias de apoio a mudanças sustentáveis dos 

modelos de atenção e de gestão são alguns de seus propósitos. 

III. As decisões da gestão interferem diretamente na atenção à saúde. 

 

Quais estão corretas? 

 

A) Apenas I. 

B) Apenas II. 

C) Apenas III. 

D) Apenas I e III. 

E) I, II e III. 

 

 

QUESTÃO 05 – O SUS, criado pela Constituição Federal de 1988 e regulamentado pela  
Lei nº 8.080/1990, constitui o conjunto de ações e serviços de saúde, prestados por órgãos e 

instituições públicas federais, estaduais e municipais, da Administração direta e indireta e das 

fundações mantidas pelo Poder Público. Em relação ao SUS, assinale a alternativa INCORRETA.  

 

A) Entre os objetivos do SUS, está a assistência à população por meio de ações de promoção, proteção 

e recuperação da saúde. 

B) A saúde do trabalhador está inclusa no campo de atuação do SUS. 

C) É vedada a participação da iniciativa privada no SUS, independentemente do caráter dessa 

participação. 

D) As ações e serviços do SUS deverão seguir os princípios de universalidade de acesso.  

E) A direção do SUS é única em cada esfera de governo, respeitando o princípio da descentralização. 

 

apropriados para vigilância do estado nutricional, tais como as fases do curso da vida, a idade, o 

sexo e a situação fisiológica específica. 

(  ) O Indicador de Swaroop-Uemura (ISU) somente leva em consideração a porcentagem de pessoas 

que morreram a partir dos 60 anos ou mais de idade, em relação ao total de óbitos ocorridos em 

determinada população. 

(  ) Na avaliação da qualidade dos serviços de saúde, o modelo criado por Donabedian, na década de 

1960, inclui a avaliação de processo que pode ser exemplificada pela distribuição da equipe de 

saúde, seu nível de treinamento e o tipo de espaço físico e de equipamentos disponíveis. 

 

A ordem correta de preenchimento dos parênteses, de cima para baixo, é: 

 

A) V – V – V. 

B) V – V – F. 

C) V – F – F. 

D) F – F – V. 

E) F – F – F. 

 

 

 

 

 

 

CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS 

 

QUESTÃO 06 – Para realizar avaliações em saúde, é necessário um conjunto de indicadores ou 

de  índices  que  viabilizem  conhecer,  em  diferentes  dimensões,  tanto  os  aspectos  da  situação  de 

saúde de uma população,  como as práticas em saúde e  o  fornecimento de ações  oportunas  de 

saúde. Nesse sentido, analise as seguintes assertivas e assinale V, se verdadeiras, ou F, se falsas. 

 

(  ) Na avaliação nutricional, o Índice de Quételet ou índice de massa corporal exige parâmetros
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QUESTÃO 07 – Considerando o quadro abaixo, bem como os aspectos vinculados à epidemiologia 

em saúde, ao exame diagnóstico solicitado a um paciente e à interpretação dos possíveis resultados, 

assinale a alternativa em que o valor preditivo negativo de um exame está corretamente representado. 

 

 Doença Presente Doença ausente 

Exame positivo A B 

Exame negativo C D 

 

A) A / (A+C). 

B) C / (B+D). 

C) D / (B+D). 

D) D / (C+D). 

E) A / (C+D). 

 

 

QUESTÃO 08 – Analise as assertivas abaixo a respeito de sinais e/ou sintomas e dos exames 

diagnósticos: 

 

I. No atendimento de um paciente com claudicação intermitente, o Índice Tornozelo-Braquial é uma 

ferramenta de triagem para o diagnóstico da doença arterial periférica. Esse índice acima de 1,4 

é indicativo de incompressibilidade arterial devido a uma provável calcificação. 

II. Na avaliação de pacientes através da análise do líquido ascítico, o Gradiente de Albumina  

Soro-Ascite (GASA) é o marcador mais sensível para diferenciar ascite causada por hipertensão 

portal das demais causas, sendo indicativo de hipertensão portal quando o valor do GASA estiver 

abaixo de 0,5 g/dL. 

III. Em pacientes com bradicardia, o bloqueio atrioventricular de segundo grau Mobitz II representa 

uma condução intermitente do impulso elétrico do átrio para o ventrículo, definido como aumento 

progressivo do intervalo PR, seguido de uma onda P não conduzida para o ventrículo.  

 

Quais estão corretas? 

 

A) Apenas I. 

B) Apenas III. 

C) Apenas I e II.  

D) Apenas II e III. 

E) I, II e III. 

 

 

QUESTÃO 09 – A respeito de ética médica e bioética, assinale a alternativa INCORRETA. 

 

A) É vedado ao médico deixar de respeitar a vontade de qualquer pessoa, considerada capaz física e 

mentalmente, em greve de fome, ou alimentá-la compulsoriamente, devendo cientificá-la das 

prováveis complicações do jejum prolongado e, na hipótese de risco iminente de morte, tratá-la.  

B) No campo da bioética, o princípio da autonomia ocupa-se principalmente dos direitos do paciente 

como pessoa individual e com o seu poder de decisão sobre o próprio tratamento e requer que o 

médico respeite a vontade do paciente, assim como seus valores morais e crenças.  

C) O principialismo, como ensinamento e método mais difundido para o estudo e solução de problemas 

éticos de caráter biomédico, apresenta quatro princípios: da autonomia, da não maleficência, da 

beneficência e o da justiça. 

D) Fundamenta-se no princípio da beneficência a imagem do médico que perdurou ao longo da história 

e que está fundada na tradição hipocrática: “usarei o tratamento para o bem dos enfermos, 

segundo minha capacidade e juízo, mas nunca para fazer o mal e a injustiça”.  

E) O Código de Ética Médica é composto de 26 princípios fundamentais do exercício da medicina e, 

entre eles, consta que é direito do médico recusar-se a realizar atos médicos que, embora 

permitidos por lei, sejam contrários aos ditames de sua consciência.  

 

 

 

 

 

 



911_BASE_NS_DM 

Execução: Fundatec 
NÍVEL SUPERIOR  

30/9/202410:50:23 

QUESTÃO 10 – A respeito da abordagem diagnóstica de pacientes com dor de garganta, analise as 

seguintes assertivas: 

 

II. O exsudato branco e irregular salpicado da faringoamigdalite por vírus Epstein-Barr (EBV) difere 

do exsudato amigdaliano branco-acinzentado da faringoamigdalite estreptocócica. 

III. A faringite ou faringoamigdalite por citomegalovírus tem quadro clínico e laboratorial (linfocitose) 

semelhante ao da infecção por vírus Epstein-Barr (EBV), mas difere da infecção por vírus  

Epstein-Barr (EBV) porque não causa infecção latente e os anticorpos IgM são precocemente 

detectados 1 a 2 dias após o início dos sintomas, podendo persistir no máximo por 1 a 2 meses. 

IV. Na faringite ou faringoamigdalite por vírus Epstein-Barr (EBV), os preditores clínicos de monoteste 

positivo são linfadenopatia axilar, linfadenopatia cervical posterior, presença de petéquias no 

palato e linfadenopatia inguinal. Essa patologia pode ter como complicação o risco de ruptura 

esplênica. 

 

Quais estão corretas? 

 

A) Apenas I e III. 

B) Apenas I e IV.  

C) Apenas II e III. 

D) Apenas I, II e IV. 

E) Apenas II, III e IV. 

 

 

QUESTÃO 11 – A respeito da etiologia e das características dos distúrbios acidobásicos, são 

patologias ou condições que causam acidose metabólica sem ânion gap aumentado: 

 

I. Cetoacidose alcoólica. 

II. Intoxicação por etilenoglicol. 

III. Drenagem do intestino delgado. 

 

Quais estão corretas? 

 

A) Apenas I. 

B) Apenas III. 

C) Apenas I e II. 

D) Apenas II e III. 

E) I, II e III. 

 

 

QUESTÃO 12 – A respeito de saúde da gestante ou puérpera e da abordagem, acompanhamento e 

manejo de doenças intercorrentes, analise as seguintes assertivas:  

 

I. A insuficiência mitral é a valvulopatia mais comum na gravidez e, muitas vezes, seu diagnóstico 

é realizado pela primeira vez nesse período ou no puerpério imediato. 

II. Nos casos de asma na gestação, os sintomas tendem a piorar nas últimas quatro semanas de 

gestação, devido ao estado de hipoventilação relativa durante a gestação e perto do termo. 

III. Em mulheres com epilepsia na gestação e com história familiar prévia de defeitos de fechamento 

do tubo neural, o valproato de sódio é o fármaco de primeira escolha, mostrando-se seguro no 

primeiro trimestre da gestação. 

 

Quais estão INCORRETAS? 

 

A) Apenas I. 

B) Apenas III. 

C) Apenas I e II. 

D) Apenas II e III. 

E) I, II e III. 

 

I. A faringoamigdalite estreptocócica, em crianças, pode se manifestar com quadro atípico, incluindo 

prostração, congestão e secreção nasal e febre baixa, menor que 38.3°C. 
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A) Anemia. 
B) Redução do fibrinogênio. 
C) Leucocitose com linfocitose. 

D) Redução da proteína C reativa. 
E) Ferritina elevada. 
 

 

QUESTÃO 14 – O diagnóstico de PFAPA é excluído na: 
 

A) Ausência de aftas durante o surto. 
B) Presença de leucopenia menor do que 4.000 leucócitos/mm3. 

C) Duração da febre maior do que 4 dias. 
D) História familiar de febre recorrente em um dos genitores. 
E) Presença de linfonodomegalia cervical anterior. 
 

 

QUESTÃO 15 – A associação de uveíte e doença intestinal inflamatória é descrita em: 
 

A) Doença de Behçet. 
B) Síndrome de Blau. 
C) Vasculite por IgA. 
D) Doença de Gaucher. 
E) Criopirinopatias. 
 

 

QUESTÃO 16 – A citocina que apresenta extrema elevação na AIJ, indicativa de associação com 
síndrome de ativação macrofágica, é: 
 

A) IL 12. 
B) IL 17. 
C) IL 23.  
D) IL 18. 
E) TNF alfa. 
 

 

QUESTÃO 17 – O anticorpo específico de miosite associado com miosite necrosante imunomediada 
é: 
 

A) Anti-MDA5. 
B) Anti-NXP2. 
C) Anti-SRP. 
D) Anti-TIF1. 
E) Anti-HMGCR. 
 

 

 

A) Aftas e uveíte de repetição. 
B) Febre recorrente e urticária. 
C) Eritema migratório e dor abdominal. 
D) Meningite asséptica e serosite. 
E) Doença intersticial pulmonar e vasculopatia. 
 

 

 

A) Glicocorticoide tópico. 
B) Fototerapia com luz ultravioleta.  
C) Metotrexato.  

D) Ciclosporina. 
E) Micofenolato de mofetila. 

QUESTÃO 13 – A alteração laboratorial esperada na artrite idiopática juvenil sistêmica complicada 
com síndrome de ativação macrofágica, e que a diferencia de casos não complicados, é a:  

QUESTÃO 18 – Assinale a alternativa que contém duas manifestações clínicas observadas em 
interferonopatias. 

QUESTÃO  19  –  Considerando  o  caso  de  uma  criança  de  5  anos  com  assimetria  facial,  que  foi 

diagnosticada como esclerodermia localizada com “lesão em golpe de sabre”, qual é a melhor opção 
de medicação inicial?  
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QUESTÃO 20 – Sobre a terapia biológica em estudo ou já em uso no tratamento do Lúpus Eritematoso 
Sistêmico (LES), é correto afirmar que: 
 
A) Anifrolumabe é um medicamento anti-CD20 útil em nefrite lúpica. 
B) Obinutuzumabe é um medicamento anti-interferon indicado em manifestações cutâneas. 
C) Belimumabe foi recentemente incluído nas diretrizes da EULAR para nefrite lúpica. 

D) Vedolizumabe está indicado no tratamento do LES. 
E) Rituximabe não está incluído nas diretrizes de tratamento de indução da nefrite lúpica. 
 

 
QUESTÃO 21 – São vasculites de pequenos vasos, EXCETO: 
 
A) Vasculite por IgA. 
B) Poliangiite com granulomatose. 
C) Vasculite crioglobulinemica. 
D) Doença de Kawasaki. 
E) Vasculite urticariana hipocomplementêmica. 
 

 

QUESTÃO 22 – O principal diagnóstico a ser considerado no caso de um lactente com história de 
febre há 9 dias, com língua em framboesa, conjuntivas hiperemiadas sem secreção, erupção cutânea 
maculopapular em tórax e abdome e rigidez de nuca é: 
 
A) Síndrome TRAPS. 
B) Doença de Kawasaki incompleta. 
C) Escarlatina. 
D) Sarampo com encefalite. 
E) Meningococcemia. 
 

 
QUESTÃO 23 – Na artrite idiopática juvenil, o exame de ultrassom articular NÃO tem sido usado 
para: 
 

A) Diagnosticar artrite da articulação temporomandibular. 
B) Identificar fluxo sanguíneo intra-articular. 
C) Identificar aumento do líquido articular. 
D) Detectar entesite. 
E) Guiar injeção intra-articular. 
 

 
QUESTÃO 24 – Após a investigação de proteinúria, uma pré-adolescente recebeu o diagnóstico de 
nefrite lúpica classe IV. Qual das prescrições abaixo NÃO seria adequada para o tratamento da 
paciente? 
 
A) Micofenolato de mofetila por via oral. 
B) Pulsos endovenosos de ciclofosfamida. 

C) Azatioprina. 
D) Vitamina D. 
E) Inibidores da enzima conversora da angiotensina. 
 

 
QUESTÃO 25 – Há 3 dias, uma criança com artrite idiopática juvenil, que faz uso de metotrexato e 
nunca foi vacinada, está em contato com familiar diagnosticado com varicela. Qual conduta deve ser 
tomada para o tratamento da criança? 
 
A) Aplicar imunoglobulina hiperimune contra varicela. 
B) Vacinar contra varicela, pois o contato foi recente. 
C) Vacinar e administrar aciclovir por 5 dias. 
D) Prescrever aciclovir, pois o contato com a varicela já ocorreu.  
E) Expectante, pois o contato já ocorreu há muito tempo. 
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QUESTÃO 26 – Com base na ordem de frequência dos critérios maiores do diagnóstico de febre 
reumática, assinale a alternativa que apresenta o critério maior mais raramente encontrado. 
 

A) Artralgia. 
B) Pancardite. 
C) Nódulos subcutâneos. 

D) Eritema marginado. 
E) Coreia. 
 

 

QUESTÃO 27 – Uma criança com dor complexa regional (distrofia simpático-reflexa) deve ser tratada 
inicialmente com: 
 

A) Fisioterapia. 
B) Psicoterapia. 
C) Anti-inflamatório não hormonal. 
D) Repouso. 
E) Ciclobenzaprina. 
 

 

QUESTÃO 28 – O agente biológico não incluído no Protocolo Clínico e Diretrizes Terapêuticas (PCDT) 
para a artrite idiopática juvenil é: 
 

A) Abatacepte. 
B) Infliximabe. 
C) Certolizumabe. 
D) Etanercepte. 
E) Tocilizumabe. 
 

 

QUESTÃO 29 – Pele espessada e limitação da mobilidade articular NÃO são encontradas na: 
 

A) Hialinose infantil sistêmica. 
B) Diabetes melito tipo 1. 
C) Fascite eosinofílica. 

D) Progéria. 
E) Síndrome de Blau. 
 

 

QUESTÃO 30 – São manifestações da Síndrome de Ehler-Danlos, EXCETO:  
 

A) Hipermobilidade articular. 
B) Lesões cutâneas cicatriciais. 
C) Equimoses. 
D) Rotura vascular. 
E) Baqueteamento digital. 
 

 

QUESTÃO 31 – O questionário (ou instrumento) que melhor avalia a presença de dano na artrite 

idiopática juvenil é: 
 

A) JAMAR. 
B) JIA-DI. 
C) CHAQ. 
D) JADI. 
E) JADAS. 
 

 

QUESTÃO 32 – A associação de nefrite intersticial e uveíte é observada no(a): 
 

A) Uso crônico de anti-inflamatórios não hormonais. 
B) Síndrome TINU. 
C) Síndrome de Sjögren. 

D) Síndrome de Cogan. 
E) Lúpus eritematoso sistêmico. 
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A) Etanercepte. 
B) Adalimumabe. 
C) Tocilizumabe. 
D) Abatacepte. 
E) Midriáticos. 
 

 

QUESTÃO 34 – Criança de 5 anos, com crises de dor nos membros, intensas e noturnas,  
há duas semanas, apresentou FAN positivo com titulação de 1:80, padrão pontilhado fino denso. O 
hemograma mostra plaquetopenia e leucopenia. Ao exame físico foi observada ponta de baço palpável, 

ausência de artrite e digito-pressão dolorosa em superfície anterior das tíbias. Para confirmar a 
principal hipótese diagnóstica do caso, qual dos exames abaixo deveria ser solicitado? 
 

A) Anti-DNA e complemento, pois há critérios de lúpus. 
B) Anticardiolipina e lúpus anticoagulante, porque há possibilidade de trombose por síndrome do 

anticorpo antifosfolipídeo. 
C) Ácido úrico e desidrogenase lática, por suspeita de leucemia. 

D) Coombs direto, pela possibilidade de síndrome de Evans. 
E) ADAMTS 13, pois considera o diagnóstico de microangiopatia trombótica. 
 

 

QUESTÃO 35 – Qual forma de apresentação de artrite psoriásica é a mais comum em crianças? 
 

A) Poliartrite com dactilite. 
B) Oligoartrite. 

C) Poliartrite com envolvimento de sacroilíacas. 
D) Poliartrite com envolvimento de interfalangeanas distais. 
E) Envolvimento de coluna lombar e entesite. 
 

 

QUESTÃO 36 – Uma menina de 4 anos está com dor e aumento de volume de um joelho há 6 
semanas. Há uma semana iniciou anti-inflamatório não esteroidal mas, segundo a mãe, a melhora foi 
discreta. Qual hipótese é a mais provável? 
 

A) Artrite idiopática juvenil. 
B) Artrite séptica. 
C) Artrite viral. 
D) Febre reumática. 
E) Artrite traumática. 
 

 

QUESTÃO 37 – Uma criança de 10 anos está com dor lombar (abaixo da cintura) e em um joelho há 
3 meses. O exame físico não evidencia artrite no joelho, mas há dor a digito-pressão da tuberosidade 
anterior da tíbia. A principal hipótese diagnóstica é: 
 

A) Artrite relacionada a entesite. 

B) Epifisiólise. 
C) Osgood-Schlatter. 
D) Legg-Calvé-Perthes. 
E) Doença de Scheuermann. 
 

 

QUESTÃO 38 – Uma adolescente apresenta fenômeno de Raynaud há 2 anos, tem exame físico 
normal e nega outros sintomas. Os exames iniciais mostraram FAN negativo e velocidade de 
hemossedimentação normal. Qual dos seguintes exames seria o mais importante para o 
esclarecimento diagnóstico? 
 

A) Anti-DNA. 
B) Pesquisa de antifosfolípideos. 
C) Biópsia de pele. 
D) Capilaroscopia. 

E) Tomografia do tórax. 

QUESTÃO 33 – Na falha de tratamento com colírio de glicocorticoide e metotrexato na uveíte anterior 
crônica associada à artrite idiopática juvenil, a melhor opção é iniciar: 
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QUESTÃO 39 – O uso do ácido acetilsalicílico na doença de Kawasaki deve ser administrado:
  
A) Em doses que variam de 30 a 80 mg/kg/dia após o início da imunoglobulina EV. 
B) Em doses de 3 a 5 mg/kg/dia dividida em 3 doses diárias. 
C) Até a normalização dos exames laboratoriais nos pacientes com aneurismas. 
D) Em doses de 3 a 5 mg/kg após 48 horas do paciente estar afebril. 
E) Apenas em pacientes com aneurismas. 
 

 
QUESTÃO 40 – Criança com febre recorrente de breve duração (entre 12 e 48 horas), deve levar à 
suspeita de qual doença autoinflamatória monogênica? 
 
A) DITRA. 
B) PFAPA. 
C) Síndrome TRAPS. 
D) Síndrome CINCA. 
E) Febre familiar do Mediterrâneo. 


