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CONHECIMENTOS BASICOS

LINGUA PORTUGUESA

S6 no dicionario

Quais as qualidades mais valorizadas nos dias de hoje?

Bem, como tudo mudou, vou falar de algumas, as que ddo mais ibope, e ndo pela ordem.

E preciso ser ligado, antenado e, sobretudo, bem informado; é aquele que presta atencdo a tudo, a quem nada escapa.

Com esses predicados, é possivel abrir as portas para uma carreira brilhante e um futuro promissor, e se tiver também
alguma inteligéncia, o sucesso é garantido.

Mas é preciso também ser esperto para usar essas informagdes na hora certa, com a pessoa certa.

Esperteza, essa sim, uma enorme qualidade. Quem tiver esse dom pode se tornar milionario e poderoso, o objetivo
supremo de toda a humanidade de quase toda, digamos.

Cultura ja esteve mais em alta, mas tem sua vez em algumas rodas, e conhecer profundamente um assunto — mesmo sé
um — costuma deixar as pessoas de queixo caido.

Saber esgrimar com as palavras também faz grande sucesso, mas é perigoso: sempre pode haver alguém mais talentoso e
ferrar vocé de vez.

Mas quando quiser falar mal de alguém, seja irénico — é mais cruel, ndo compromete, ndo da processo — e nunca diga nada
gue possa ser repetido: fale bem, mas usando tons de voz e sorrisinhos que vao arrasar, de vez, aqueles de quem vocé nao
gosta.

Mas um dia vocé se lembra de que hd muito, muito tempo, existiam qualidades bem diferentes dessas, e que hoje nao
fazem o menor sucesso. Tem sentido, hoje em dia, dizer de uma pessoa que ela tem um excelente cardter? Que é sincera? Que
nela vocé pode confiar? Se vocé gosta de verdade dela, é melhor ficar calado, pois pega até mal dizer essas coisas de um amigo.

E existem ainda outras de que nao se ouve falar ha tanto tempo, mas tanto, que ja virou até coisa de época. Passa pela
cabega dizer que uma pessoa é sensivel, terna, delicada, bem-educada, que tem um grande coragdo? Pega até mal; e passa pela
sua cabeca que uma pessoa é bondosa?

Procure lembrar ha quantos anos vocé ouve falar de um gesto de bondade, ndo recebe um olhar de bondade, nao ouve
nem pronuncia a palavra bondade — se é que isso ainda existe.

Se ndo souber do que se trata, procure no dicionario, e talvez encontre; talvez.
(LEAO, Danuza. Folha de Séo Paulo. Adaptado.)

Questao 01

O texto de Danuza Ledo é tematico, pois nao se destina a contar episddios singulares, mas da explica¢oes, faz analises,
interpretagGes e avaliages validas para muitos casos concretos e particulares. Podemos depreender que a finalidade textual
é:

A) Ironizar a sociedade contemporanea.

B) Estimular o uso do dicionario diariamente.

C) Anunciar a ineficacia da esperteza e da malicia.

D) Desaprovar a inversdo de valores na sociedade atual.

Questao 02

No excerto “E preciso ser ligado, antenado e, sobretudo, bem informado; é aquele que presta atengdo a tudo, a quem nada
escapa.” (328), a expressao evidenciada pode ser substituida, sem alteragdo de sentido, por:

A) Todavia.

B) Ainda assim.

C) Além do mais.

D) Acima de tudo.

Questao 03

“Saber esgrimar com as palavras também faz grande sucesso, mas é perigoso: sempre pode haver alguém mais talentoso e
ferrar vocé de vez.” (82§) A expressao assinalada anteriormente significa:

A) Protestar.

B) Prenunciar.

C) Dissimular.

D) Argumentar.
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Questao 04

Considerando as informagoes textuais, é INCORRETO afirmar que:

A) Ser bem informado, hoje em dia, é indispensavel.

B) Ter o dom da esperteza é uma significativa qualidade.

C) Demonstrar cultura, em certos ambientes, pode impressionar as pessoas.

D) Sensibilidade, ternura, educac¢do e bondade sdo virtudes enaltecidas atualmente.

Questao 05

No trecho “Se ndo souber do que se trata, procure no diciondrio, e talvez encontre; talvez.” (132§), o sintagma destacado é
invariavel e acompanha o verbo, modificando o seu sentido. Podemos inferir que tal termo expressa ideia de:

A) Incerteza.

B) Veeméncia.

C) Efetividade.

D) Procedimento.

POLITICAS DE SAUDE PUBLICA

Questao 06

A Atencdo Basica é a porta principal de entrada e o centro articulador do acesso dos usuarios ao Sistema Unico de Satde

(SUS) e as Redes de Atencdo a Saude. Assinale a definicao INCORRETA sobre Atengdo Basica.

A) Os cuidados sdo desenvolvidos através de praticas de cuidado integrado e gestdo qualificada.

B) As agOes sdo realizadas por meio de equipes multiprofissionais e direcionadas a populagdo em territdrio demarcado, sobre
as quais as equipes sao de responsabilidade sanitaria.

C) Unido de acGes em saude exclusivamente de forma coletiva, promovendo a prevencao e o diagndstico de doencgas de maior
incidéncia do grupo populacional em sua area de abrangéncia.

D) AcGes de saude no ambito individual, familiar e coletivo, promovendo prevengdo, protecdo, diagndstico, tratamento,
reabilita¢do, diminui¢do de danos, cuidados paliativos e vigilancia em saude.

Questao 07

“Instituido pelo Decreto n2 64.867, de 24 de julho de 1969, o Fundo Nacional de Saude (FNS) é o gestor financeiro dos recursos
destinados a financiar as despesas correntes e de capital do Ministério da Saude, bem como dos 6rgaos e entidades da
Administragdo Direta e Indireta, integrantes do Sistema Unico de Satde (SUS).” (FNS. Ministério da Satide.)

Sobre os recursos do Fundo Nacional de Satide (FNS), analise as afirmativas a seguir.

I. Osinvestimentos sdo previstos no Plano Quinquenal do Ministério da Saude.

Il. Os Fundos para a cobertura das agdes e servigos da saude serao implementados pelos Municipios, Estados e Distrito Federal.
lll. Os recursos serao destinados, pelo menos setenta por cento, aos Municipios, afetando-se o restante aos Estados.

IV. Os Municipios estdo impedidos de constituir consércio para execucdo de agdes e servicos de saude.

Esta correto o que se afirma apenas em

A) IV.

B) Ilelll.

C) lle V.

D) I, llelll

Questao 08

Assisténcia Farmacéutica no SUS é um conjunto de acoes voltadas a promogdo, protec¢ido e recuperac¢ido da satuide, por meio

da promog¢do do acesso aos medicamentos e uso racional desenvolvidas pelo Ministério da Satude. Diante do exposto,

marque V para as afirmativas verdadeiras e F para as falsas.

( ) A organizacdo e a oferta de medicamentos no SUS sdo feitas pelo Bloco de Financiamento da Assisténcia Farmacéutica
Basico, Estratégico e Especializado e o Programa Farmdcia Popular.

( ) A escolha e o financiamento de qual componente o medicamento ird integrar é de responsabilidade da Comissdo
Intergestores Bipartite (CIB).

( ) Considerando a lista orientativa Rename, compete a cada municipio estabelecer sua lista propria com base em suas
caracteristicas epidemioldgicas.

A sequéncia estd correta em

A) V, F, V.
B) F, F, V.
C) V,V,F.
D) F, V, F.
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Questao 09

“Articula diferentes tecnologias de cuidado individual e coletivo, por meio de uma clinica ampliada capaz de construir
vinculos positivos e intervengdes clinica e sanitariamente efetivas, centrada na pessoa, na perspectiva de ampliagdo dos
graus de autonomia dos individuos e grupos sociais.” As informagoes se referem as Diretrizes da Aten¢ao Basica, sendo:

A) Resolutividade.

B) Coordenagdo do cuidado.

C) Territorializagdo e adstricdo.

D) Participacdo da comunidade.

Questao 10

Sobre o Nicleo Ampliado de Satide da Familia e Atengdo Basica (Nasf-AB), assinale a afirmativa INCORRETA.

A) Participa em conjunto com as equipes que atuam na Atencgdo Bdsica ao qual estdo vinculadas.

B) Os médicos acupunturista, veterinario e homeopata poderdo compor a equipe de atuacdo do Nasf-AB.

C) Sao constituidos através de unidades fisicas e dependentes, sendo de livre acesso aos atendimentos individuais.

D) A equipe devera atuar de maneira integrada, fornecendo suportes clinico, sanitdrio e pedagégico aos profissionais das
Equipes de Saude da Familia (eSF) e de Atencdo Basica (eAB).

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

Questdo 11

A maior parte dos pacientes com Tromboembolismo Pulmonar (TEP) apresenta alteragGes a radiografia de térax; porém, a
semelhanc¢a do que ocorre na gasometria arterial e no eletrocardiograma é inespecifica. O sinal de Westermark, que pode
estar presente na radiografia de térax de pacientes com tromboembolia pulmonar, trata-se de:

A) Atelectasia laminar encontrada em base.

B) Aumento do calibre da artéria pulmonar descendente direita.

C) Area de hipertransparéncia correspondente a oligoemia no local.

D) Alargamento hilar associado a alargamento do tronco da artéria pulmonar.

Questao 12

Embora o resultado do estudo cintilografico ocorra em probabilidade, esta devera ser confrontada com a probabilidade
clinica para se ter a real interpretagao sobre a possibilidade de Tromboembolismo Pulmonar (TEP). A ndo realizagao desta
correlagdo é ponto importante de erro no diagndstico de TEP. Em fungao de limitagGes discutidas, a cintilografia pulmonar
tem maiores chances de definir ou excluir o diagnéstico de TEP nas seguintes situa¢des; analise-as.

I. Radiografia de térax normal.

Il. Auséncia de doenca cardiaca.

lll. Interpretagdo padronizada das alteragdes dos exames.

IV. Auséncia de doencga pulmonar, inclusive de vias aéreas.

Esta correto o que se afirma em

A) LIl e IV.

B) l e ll, apenas.

C) lll eIV, apenas.

D) I, Il e lll, apenas.

Questdo 13

Os tromboliticos estao formalmente indicados, no caso de embolia pulmonar, em pacientes de alto risco e podem ser consi-
derados em casos de risco intermedidrio. A principal indicagdao de tromboliticos na tromboembolia pulmonar é a presenca de:
A) Hipoxemia.

B) Choque circulatdrio.

C) Fibrilagcdo atrial associada.

D) Fator predisponente congénito associado.

Questao 14

Assinale a afirmativa correta em relagdo a HDA por Mallory-Weiss.

A) E a forma mais grave.

B) E a causa mais comum.

C) Em mais da metade dos casos, ha remissdo espontdnea do sangramento.

D) A terapia antissecretora é comprovadamente eficaz no controle do sangramento.
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Questao 15

Ventilagdo mecanica é o suporte oferecido ao paciente por meio de um aparelho, o ventilador, auxiliando-o em sua
ventilacdo e em demais trocas gasosas. Este suporte pode ser oferecido em diferentes niveis, com nenhuma ou com grande
participacdo do paciente, conforme sua condi¢ao clinica. Em relagdo a ventilagdo mecanica em Sindrome da Angustia
Respiratdria Aguda (SARA), assinale a afirmativa correta.

A) A utilizagdo de baixos volumes correntes estd associada a melhor progndstico.

B) A frequéncia respiratoria deve ser mantida, rigorosamente, abaixo de 20 respiracGes por minuto.

C) A utilizacdo de PEEP acima de 5 cmH;0 associa-se, frequentemente, a instabilidade hemodinamica.

D) A ventilagdo pressdao-controlada estd associada a melhor sobrevida em relagdo a ventilagdo volume-controlado.

Questao 16

A auto-PEEP é a pressdo positiva presente no interior dos alvéolos ao final da expiragdo em fungdo da ndo exalagao completa
do volume corrente. Sdo considerados efeitos deletérios a auto-PEEP, EXCETO:

A) Piora da oxigenacgao.

B) Risco de hipotensdo.

C) Risco de barotrauma.

D) Dificuldade de disparo dos ciclos assistidos.

Questao 17

“No choque cardiogénico, é correto afirmar que o perfil hemodinamico apresenta-se com PA ; indice cardiaco
baixo; pressao de oclusdo de artéria pulmonar ; e, resisténcia vascular sistémica .” Assinale a
alternativa que completa correta e sequencialmente a afirmativa anterior.

A) baixa / baixa / baixa

B) baixa / elevada / baixa

C) normal / baixa / elevada

D) baixa / elevada / elevada

Questao 18

Ha evidéncias suficientes que comprovam uma nitida correlagdo entre o uso de estratégias de reperfusdo coronariana e a
melhora na mortalidade do choque cardiogénico, independente da estratégia utilizada. Em relagdo ao tratamento de
reperfusdo no infarto agudo do miocardio, que cursa com choque cardiogénico, assinale a afirmativa correta.

A) Os tromboliticos ndo tém agdo nesta situagdo.

B) A revascularizagdo cirurgica esta completamente contraindicada.

C) A revascularizagdo cirurgica tem sido usada mais frequentemente.

D) A angioplastia primaria tem resultados superiores aos tromboliticos.

Questao 19

Em relagdo a HDA por varizes esofagicas, marque V para as afirmativas verdadeiras e F para as falsas.

() Aligadura elastica é mais efetiva do que a escleroterapia.

() Antibioticoterapia profilatica deve ser instituida em pacientes com hepatopatia grave.

() O octreotide, associado aos procedimentos endoscépicos, auxilia na reducdo do risco de re-sangramento.

() Associam-se a formas graves de Hemorragia Digestiva Alta (HDA) e com mortalidade maior do que sangramentos de outras
etiologias.

A sequéncia esta correta em

A)F,V,F, F.

B) V,F,V,F.

C)F,F,V,V.

D)V,V,V,V.

Questao 20

Considerando que o choque cardiogénico é decorrente da redugdo do débito cardiaco a despeito de um retorno venoso
adequado, assinale, a seguir, a principal causa.

A) Estenose mitral.

B) Estenose adrtica.

C) Crise hipertensiva.

D) Infarto agudo do miocardio.
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Questado 21

O Balao de Contrapulsac¢ao Intra-Adrtico (BCIA) tem papel importante no tratamento do choque cardiogénico, permitindo
uma rapida, embora transitéria, estabilizacio hemodinamica. Em relagdo ao Baldo de Contrapulsagdo Intra-Adrtico no
choque cardiogénico, assinale a afirmativa correta.

A) E inserido por puncdo da artéria subclavia e locado na aorta descendente.

B) Ndo deve ser usado em pacientes que receberam ou irdo receber tromboliticos.

C) Com os avangos das terapias de reperfusdo miocardica, ndo tem mais indicacdo de uso.

D) Tem como principais beneficios: melhora da perfusdo coronariana e reduc¢do da pds-carga, restabelecendo o débito cardiaco.

Questao 22

As proporgoes de ocorréncia das iniimeras causas de hemorragia digestiva alta sdo diferentes nas apresentagées cronicas e
intermitentes. Em relagdo a apresentacao clinica da Hemorragia Digestiva Alta (HDA), assinale a afirmativa correta.

A) Apresenta-se sempre como hematémese ou melena.

B) Em suas formas leves, habitualmente, apresenta-se como hematoquezia.

C) A presenca de melena ndo garante a origem alta da hemorragia digestiva.

D) Sangramentos vultuosos, em geral com instabilidade hemodinamica, sdo necessarios para que ocorra melena.

Questao 23

O choque hipovolémico é decorrente da redugdo da pré-carga por perda de volume intravascular. No choque hemorragico,
o perfil do metabolismo do oxigénio apresenta-se com:

A) SvO; baixa; taxa de extracdo de oxigénio baixa; e, diferenga arteriovenosa de oxigénio baixa.

B) SvO, elevada; taxa de extragdo de oxigénio baixa; e, diferenca arteriovenosa de oxigénio baixa.

C) SvO; baixa; taxa de extracdo de oxigénio elevada; e, diferenca arteriovenosa de oxigénio elevada.

D) SvO; elevada, taxa de extracdo de oxigénio elevada; e, diferenca arteriovenosa de oxigénio elevada.

Questao 24

A anafilaxia é causada pela liberagao de mediadores de mastdcitos mediados pela IgE. Sdo considerados sintomas e sinais
graves de anafilaxia, EXCETO:

A) Diarreia.

B) Sincope.

C) Angioedema.

D) Gosto metalico na boca.

Questao 25

O sintoma menos frequente no tromboembolismo pulmonar é:
A) Tosse.

B) Sincope.

C) Dispneia.

D) Hemoptise.

Questao 26

Considerando que o choque hemorragico possui diferentes quadros clinicos, conforme a quantidade de sangue perdida,
assinale a afirmativa INCORRETA.

A) A taquicardia ocorre com perdas de mais de 15% do volume total de sangue.

B) Quando ha perda de 500 ml de sangue, ainda ndo se infunde bolsa de sangue.

C) Quando ha perda de mais de 2.000 ml de sangue, o paciente se torna letargico.

D) A pressdo arterial cai com perdas menores que 15% do volume total de sangue.

Questao 27

A complicagao que possui maior incidéncia em relagdo a cateterizagao de artéria pulmonar é:
A) Arritmia.

B) Pneumotodrax.

C) Puncdo arterial.

D) Embolia gasosa.
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Questao 28

Considere a seguinte situagdo hipotética: Pedro é médico em um hospital publico onde atende diversas criangas com

desnutri¢do. Com o intuito de alertar a populag¢do sobre a importancia da boa alimentagdo, postou fotos das criancgas e seus

respectivos nome, idade e peso no jornal local. Quanto ao tema, pode-se afirmar que o Cédigo de Etica Médica:

A) Permite a divulgacdo das fotos das criangas, desde que autorizadas pelos pais e com a omissdo dos nomes.

B) Permite a exibicdo de pacientes ou imagens que os tornem reconheciveis, desde que com expressa autorizagao.

C) Proibe a divulgagdo de menores de idade, podendo divulgar a imagem de pacientes adultos, desde que omitindo o nome.

D) Proibe a exibicdo identificdvel de pacientes em meios de comunicagdo em geral, ainda que com autoriza¢do destes ou de
seus responsaveis.

Questao 29

Considere a seguinte situa¢ao hipotética: Plinio é médico e pretende utilizar uma terapéutica experimental para um de seus

pacientes, deixando de usar outra aprovada pelos érgios competentes. Quanto ao tema, o Cédigo de Etica Médica:

A) Proibe a utilizacdo de terapéutica experimental sem o consentimento expresso do paciente ou seu representante e prescinde
de aceitagdo pelos érgdaos competentes.

B) Proibe a utilizacdo de qualquer terapéutica experimental na rede publica de salude, sendo permitida, na rede privada,
mediante simples ato de consentimento do paciente ou de seu representante legal.

C) Permite a utilizacdo de terapéutica experimental, desde que aceita pelos 6rgdos competentes, com consentimento do
paciente, que devera ser adequadamente esclarecido das consequéncias do tratamento.

D) Permite a utilizacdo de terapéutica experimental, desde que ndo exista a terapéutica aprovada pelos érgaos competentes e
mediante termo de autorizagdo firmado em cartério pelo paciente ou seu representante.

Questao 30

Nos termos do Cédigo de Etica Médica, quanto ao sigilo profissional, é vedado ao médico revelar fato de que tenha
conhecimento em virtude do exercicio de sua profissdo, salvo se:

I. O paciente consentir por escrito.

Il. O fato for de conhecimento publico.

lll. Ja falecido ha mais de ano o paciente.

IV. Convocado a depoimento como testemunha.

Sao ressalvas ao dever de sigilo profissional, apenas

A) .
B) IIl.
C)lell
D) lleIV.
ATENC Ao
é NAO E PERMITIDA a anotacio das respostas da prova em QUALQUER MEIO.
O candidato flagrado nesta conduta podera ser ELIMINADO do processo.
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INSTRUCOES

E necessario o uso de mascara durante toda a prova. O dlcool em gel se encontra disponivel para o uso dos candidatos.

1.

2.

10

11

Somente serd permitida a utilizacdo de caneta esferogréfica de tinta azul ou preta, feita de material transparente e
de ponta grossa.

E proibida, durante a realizac3do das provas, a comunicacdo entre os candidatos, bem como a utilizacdo de maquinas
calculadoras e/ou similares, livros, anotacdes, impressos, ou qualquer outro material de consulta, protetor auricular,
l[dpis, borracha ou corretivo. Especificamente, ndo serd permitido ao candidato ingressar na sala de provas sem o
devido recolhimento, com respectiva identificacdo, dos seguintes equipamentos: bip, telefone celular, walkman,
agenda eletrénica, notebook, palmtop, ipod, ipad, tablet, smartphone, mp3, mp4, receptor, gravador, maquina de
calcular, maquina fotografica, controle de alarme de carro, reldégio de qualquer modelo, pulseiras magnéticas e
similares etc., o que ndo acarretard em qualquer responsabilidade do Instituto Consulplan sobre tais materiais.

Com vistas a garantia da seguranca e da integridade do Processo Seletivo, no dia da realizagdo das provas escritas, os
candidatos serdo submetidos ao sistema de detec¢do de metais na entrada e na saida dos sanitarios.

O Caderno de Provas consta de 30 (trinta) quest6es de multipla escolha para todas as fungées.

Ao receber o material de realizacao das provas, o candidato deverd conferir atentamente se o Caderno de Provas
contém o numero previsto de questdes, se corresponde a funcdo na qual estd concorrendo, assim como se os dados
informados no Cartdo de Respostas (Gabarito) estdo corretos. Caso os dados estejam incorretos, ou o material esteja
incompleto ou, ainda, apresente qualquer imperfeicdo, o candidato devera informar tal ocorréncia ao Fiscal de
Aplicagao.

As provas terdo duracdo de 3 (trés) horas para todas as funcdes. Este periodo abrange a assinatura e a transcrigdo
das respostas para o Cartdo de Respostas (Gabarito).

As questdes das provas objetivas sao do tipo multipla escolha, com 4 (quatro) alternativas (A a D) e uma unica
resposta correta. Ao terminar a prova, o candidato, obrigatoriamente, devera devolver ao Fiscal de Aplicagdo o
Cartao de Respostas (Gabarito) devidamente assinado em local especifico.

Os Fiscais de Aplicacdo ndo estdo autorizados a emitir opinido e a prestar esclarecimentos sobre o conteudo das
provas. Cabe Unica e exclusivamente ao candidato interpretar as questdes e decidir pela opcdo de resposta.

N3o é permitida a anotagdo de informacdes relativas as respostas (cdpia de gabarito) no Cartdo de Confirmacao da
Inscricdo (CCl) ou em qualquer outro meio.

O candidato somente podera se retirar do local de realizacdo das provas escritas levando o Caderno de Provas no
decurso dos ultimos 30 (trinta) minutos anteriores ao hordrio previsto para o seu término. O candidato podera se
retirar do local de realizagdo das provas somente a partir dos 90 (noventa) minutos apds o inicio de sua realizacdo;
contudo, ndo poderad levar consigo o Caderno de Provas.

Os 3 (trés) ultimos candidatos de cada sala s6 poderdo sair juntos. Caso algum desses candidatos insista em sair do
local de aplicacdo das provas antes de autorizado pelo Fiscal de Aplicacdo, devera ser lavrado o Termo de Ocorréncia,
assinado pelo candidato e testemunhado pelos 2 (dois) outros candidatos, pelo Fiscal de Aplicacdo da sala e pelo
Coordenador da Unidade de Provas, para posterior andlise da Comissdao de Acompanhamento do Processo Seletivo.

RESULTADOS E RECURSOS

- Os gabaritos oficiais preliminares serdo divulgados na internet, no enderego eletronico www.institutoconsulplan.org.br,
a partir das 16h00min da segunda-feira subsequente a realizagdo das provas escritas objetivas de multipla escolha.

- O candidato que desejar interpor recursos contra os gabaritos oficiais preliminares das provas objetivas dispora de 1
(um) dia dtil, a partir do dia subsequente ao da divulgagdo (terga-feira), em requerimento préprio disponibilizado no link
correlato ao Processo Seletivo no enderego eletrénico www.institutoconsulplan.org.br.

- Ainterposicdo de recursos podera ser feita via internet, através do Sistema Eletronico de Interposicdo de Recursos, pelo
candidato, ao fornecer os dados referentes a sua inscrigdo, apenas no prazo recursal, ao Instituto Consulplan, conforme
disposi¢cGes contidas no endereco eletronico www.institutoconsulplan.org.br, no link correspondente ao Processo
Seletivo.






