
 

 
 

 
 

INSTITUTO DE PREVIDÊNCIA DOS SERVIDORES DO 
ESTADO DE MINAS GERAIS – IPSEMG 

PROCESSO SELETIVO DE RESIDÊNCIA MÉDICA 
EDITAL Nº 1/2024 

CADERNO DE PROVA – TARDE 

PRÉ-REQUISITO 
CLÍNICA MÉDICA 

 

LEIA ATENTAMENTE AS SEGUINTES INSTRUÇÕES: 
1. Este caderno de prova contém 50 (cinquenta) questões objetivas, numeradas de 1 a 50, a respeito do 

conteúdo de: 

• Clínica Médica. 

2. Confira se a quantidade e a ordem das questões deste caderno de prova estão de acordo com as instruções 

anteriores. Caso o caderno esteja incompleto, tenha defeito ou apresente qualquer divergência, comunique 

imediatamente ao fiscal de sala para que ele tome as providências cabíveis.  

3. Para cada uma das questões objetivas, são apresentadas 4 (quatro) opções de resposta. Apenas 1 (uma) res-

posta responde corretamente à questão.  

4. O tempo disponível para esta prova é de 2 (duas) horas.  

5. Reserve tempo suficiente para marcar a sua folha de respostas.  

6. Os rascunhos e as marcações assinaladas neste caderno não serão considerados na avaliação.  

7. O candidato somente poderá se retirar do local de realização da prova após o decurso de 1 (uma) hora do 

horário de início da prova, mas somente poderá levar consigo o caderno de questões no decurso dos últimos 

30 (trinta) minutos anteriores ao horário determinado para o encerramento da prova. 

8. Não será permitida a anotação de informações relativas às suas respostas no comprovante de inscrição 

e/ou em qualquer outro meio. 

9. Quando terminar, chame o fiscal de sala, entregue a folha de respostas. 

10. Boa prova! 
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CLÍNICA MÉDICA 
 

Questão 1 
Paciente de 63 anos com histórico de diabetes mellitus tipo 
2 é admitido com quadro de dor precordial associada a su-
dorese e náuseas. ECG revela infradesnível de ST em deriva-
ções anteriores. Qual é a conduta inicial mais indicada? 
(A) Administração de nitroglicerina sublingual. 
(B) Realização de cateterismo cardíaco imediato. 
(C) Anticoagulação e terapia antiplaquetária. 
(D) Início de corticoides intravenosos. 
 

Questão 2 
Homem de 57 anos, hipertenso, apresenta cefaleia súbita e in-
tensa acompanhada de náuseas. Ao exame físico, encontra-se 
com pressão arterial de 180/110 mmHg e rigidez de nuca. O 
exame mais adequado para o diagnóstico inicial é: 
(A) Ressonância magnética do crânio. 
(B) Tomografia computadorizada de crânio sem contraste. 
(C) Punção lombar. 
(D) Ultrassonografia doppler de vasos intracranianos. 
 

Questão 3 
Paciente de 70 anos com insuficiência cardíaca congestiva e 
histórico de fibrilação atrial é internado devido à descompen-
sação. Qual das medicações abaixo está indicada para controle 
de frequência cardíaca nesta condição? 
(A) Bloqueador dos canais de cálcio. 
(B) Betabloqueador. 
(C) Amiodarona oral. 
(D) Digoxina intravenosa. 
 

Questão 4 
Mulher de 52 anos apresenta dor epigástrica intensa irradi-
ada para o dorso, associada a náuseas e vômitos. O exame 
físico revela dor à palpação do abdome superior. O exame 
diagnóstico inicial mais adequado é: 
(A) Endoscopia digestiva alta. 
(B) Ultrassonografia abdominal. 
(C) Tomografia computadorizada de abdome com contraste. 
(D) Raio-X de abdome em pé. 
 

Questão 5 
Homem de 68 anos com história de Doença Pulmonar Obs-
trutiva Crônica (DPOC) é internado com dispneia progressi-
va e cianose. A gasometria arterial revela pH de 7,25, PaCO2 
de 60 mmHg e PaO2 de 55 mmHg. Qual é o tratamento ini-
cial recomendado? 
(A) Oxigenoterapia de alto fluxo. 
(B) Ventilação não invasiva com pressão positiva. 
(C) Ventilação mecânica invasiva. 
(D) Administração de diuréticos. 
 
 

 

Questão 6 
Mulher de 42 anos com histórico de Lúpus Eritematoso 
Sistêmico (LES) é atendida com quadro de febre, artralgia 
e piora da função renal. Exames laboratoriais revelam crea-
tinina elevada e sedimento urinário com proteinúria e he-
matúria. O exame indicado para avaliar a extensão do aco-
metimento renal é: 
(A) Ultrassonografia renal. 
(B) Biópsia renal. 
(C) Tomografia computadorizada de abdome. 
(D) Urografia excretora. 

 

Questão 7 
Paciente de 56 anos apresenta perda de peso, tosse 
produtiva e sudorese noturna há dois meses. O exame 
de imagem revela infiltrado pulmonar em lobo superior 
direito. O próximo passo diagnóstico é: 
(A) Tomografia computadorizada de tórax. 
(B) Prova tuberculínica (PPD). 
(C) Baciloscopia de escarro. 
(D) Teste sorológico para HIV. 
 

Questão 8 
Homem de 45 anos é admitido com história de etilismo 
crônico e icterícia. Apresenta distensão abdominal e edema 
de membros inferiores. O exame físico revela circulação co-
lateral abdominal e hepatoesplenomegalia. O exame mais 
indicado para confirmar a etiologia e gravidade da doença 
hepática é: 
(A) Ressonância magnética de abdome. 
(B) Biópsia hepática. 
(C) Elastografia hepática. 
(D) Ultrassonografia com doppler de abdome. 
 

Questão 9 
Mulher de 30 anos, previamente saudável, apresenta qua-
dro súbito de dor torácica pleurítica e dispneia. No exame 
físico, observa-se taquipneia e diminuição de murmúrio 
vesicular em hemitórax direito. O diagnóstico mais provável 
e o exame de imagem inicial são: 
(A) Pneumonia; radiografia de tórax. 
(B) Pneumotórax; tomografia computadorizada de tórax. 
(C) Pneumotórax; radiografia de tórax. 
(D) Derrame pleural; ultrassonografia de tórax. 
 

Questão 10 
Homem de 60 anos, com história de hipertensão e dia-
betes, é admitido com quadro de tontura e fraqueza mus-
cular progressiva. Exames laboratoriais revelam hipoca-
lemia importante. A condição mais provável que justifica 
o quadro é: 
(A) Hipoparatireoidismo. 
(B) Síndrome de Cushing. 
(C) Feocromocitoma. 
(D) Doença de Addison. 
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Questão 11 
Paciente de 72 anos com histórico de hipertensão e insufici-
ência renal crônica é admitido com quadro de dispneia, edema 
periférico e estertores bibasais. A gasometria arterial revela 
pH 7,32, PaCO2 50 mmHg e PaO2 60 mmHg. O exame mais 
indicado para avaliar a causa e a gravidade da insuficiência 
cardíaca é: 
(A) Radiografia de tórax. 
(B) Ecocardiograma transtorácico. 
(C) Angiotomografia de tórax. 
(D) Cateterismo cardíaco. 
 

Questão 12 
Homem de 50 anos com história de alcoolismo é atendido 
com quadro de dor abdominal intensa e febre. A tomografia 
computadorizada revela áreas hipodensas no pâncreas e pre-
sença de gás na cavidade peritoneal. Qual é o diagnóstico mais 
provável? 
(A) Pancreatite aguda necrosante. 
(B) Perfuração intestinal. 
(C) Pseudocisto pancreático. 
(D) Cálculo de via biliar principal. 
 

Questão 13 
Mulher de 38 anos apresenta queixa de poliúria, polidipsia e 
perda de peso. Exames laboratoriais revelam glicemia de jejum 
de 250 mg/dL e HbA1c de 9%. Qual é a orientação inicial mais 
indicada? 
(A) Início de metformina e acompanhamento ambulatorial. 
(B) Insulinoterapia e controle rigoroso de glicemia. 
(C) Dieta hipoglicídica e observação. 
(D) Aumento da ingestão hídrica e restrição de sódio. 
 

Questão 14 
Paciente de 60 anos com DPOC apresenta episódios de exa-
cerbação com tosse e secreção purulenta. O exame laboratori-
al confirma aumento de leucócitos e PCR elevado. O antibióti-
co de escolha para este paciente é: 
(A) Amoxicilina. 
(B) Ceftriaxona. 
(C) Ciprofloxacina. 
(D) Azitromicina. 
 

Questão 15 
Homem de 45 anos é atendido com quadro de fraqueza muscu-
lar progressiva e ptose palpebral bilateral. Exame de eletroneu-
romiografia sugere bloqueio de transmissão neuromuscular. O 
diagnóstico mais provável é: 
(A) Síndrome de Guillain-Barré. 
(B) Miastenia gravis. 
(C) Esclerose lateral amiotrófica. 
(D) Polineuropatia desmielinizante. 
 
 
 
 

Questão 16 
Paciente de 40 anos com histórico de hipertensão apre-
senta dor torácica aguda e intensa, que irradia para o 
dorso, associada a sudorese. O exame físico revela pres-
são arterial de 180/100 mmHg e ausência de pulsos peri-
féricos em membro inferior esquerdo. O exame diagnósti-
co inicial mais indicado é: 
(A) Radiografia de tórax. 
(B) Tomografia computadorizada de tórax. 
(C) Eletrocardiograma. 
(D) Ecocardiograma transtorácico. 
 

Questão 17 
Mulher de 55 anos apresenta polidipsia, poliúria e hiper-
natremia. A osmolaridade urinária está baixa e não se 
eleva após administração de vasopressina. O diagnóstico 
mais provável é: 
(A) Síndrome de secreção inapropriada de ADH (SIADH). 
(B) Diabetes insípido nefrogênico. 
(C) Diabetes insípido central. 
(D) Hipoparatireoidismo. 
 

Questão 18 
Homem de 28 anos é admitido com quadro de febre, dor 
abdominal e diarreia sanguinolenta. Exame endoscópico 
revela inflamação contínua do cólon. O diagnóstico mais 
provável é: 
(A) Doença de Crohn. 
(B) Colite pseudomembranosa. 
(C) Colite ulcerativa. 
(D) Síndrome do intestino irritável. 
 

Questão 19 
Paciente de 70 anos com histórico de fibrilação atrial não 
tratada apresenta dor intensa e súbita em membro inferi-
or direito, com palidez e ausência de pulsos. O diagnóstico 
mais provável é: 
(A) Trombose venosa profunda. 
(B) Embolia arterial aguda. 
(C) Doença arterial periférica. 
(D) Síndrome compartimental. 
 

Questão 20 
Homem de 60 anos com história de tabagismo apresenta 
tosse crônica, dispneia e perda ponderal. A tomografia 
computadorizada de tórax revela massa pulmonar cen-
tral. O próximo passo diagnóstico mais indicado é: 
(A) Broncoscopia com biópsia. 
(B) Toracocentese. 
(C) PET scan. 
(D) Punção aspirativa por agulha fina. 
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Questão 21 
Paciente de 65 anos, diabético e obeso, apresenta dor abdomi-
nal no quadrante inferior esquerdo e febre. O exame de ima-
gem mostra diverticulite aguda. Qual é a conduta inicial mais 
indicada? 
(A) Observação e dieta líquida. 
(B) Antibióticos orais e repouso. 
(C) Cirurgia de urgência. 
(D) Antibióticos intravenosos e internação. 
 

Questão 22 
Mulher de 48 anos apresenta edema, proteinúria e níveis bai-
xos de albumina plasmática. A suspeita clínica é de síndrome 
nefrótica. Qual é o exame mais indicado para confirmar o di-
agnóstico e avaliar o tipo de glomerulopatia? 
(A) Exame de urina tipo 1. 
(B) Hemograma completo. 
(C) Biópsia renal. 
(D) Ultrassonografia abdominal. 
 

Questão 23 
Homem de 40 anos, previamente hígido, é admitido com qua-
dro de febre e dispneia. A radiografia de tórax revela infiltrado 
intersticial difuso. O diagnóstico mais provável, considerando 
ausência de comorbidades e hábitos de risco, é: 
(A) Pneumocistose. 
(B) Tuberculose miliar. 
(C) Pneumonia por Mycoplasma. 
(D) Embolia pulmonar. 
 

Questão 24 
Paciente de 70 anos com história de insuficiência cardíaca 
congestiva apresenta hiponatremia e aumento do peso corpo-
ral. Qual é a causa mais provável desta hiponatremia? 
(A) Síndrome de secreção inapropriada de ADH. 
(B) Hipovolemia. 
(C) Retenção hídrica secundária à insuficiência cardíaca. 
(D) Hipotireoidismo. 
 

Questão 25 
Mulher de 35 anos com nódulo indolor na mama direita, que 
permanece inalterado há seis meses. A mamografia revela lesão 
espiculada. O exame mais indicado para diagnóstico definitivo 
é: 
(A) Biópsia por agulha grossa (core biopsy). 
(B) Ultrassonografia mamária. 
(C) Ressonância magnética de mama. 
(D) Punção aspirativa com agulha fina. 
 

Questão 26 
Homem de 55 anos, com etilismo crônico, é atendido com he-
matêmese e melena. A primeira medida terapêutica recomen-
dada é: 
(A) Infusão de soluções cristaloides. 
(B) Administração de inibidor de bomba de prótons. 
(C) Vasoconstritores esplâncnicos. 
(D) Endoscopia digestiva alta. 

Questão 27 
Mulher de 60 anos com queixas de fadiga e palidez. Exa-
mes mostram hemoglobina de 8 g/dL e VCM de 70 fL. O 
diagnóstico mais provável é: 
(A) Anemia ferropriva. 
(B) Anemia megaloblástica. 
(C) Anemia aplástica. 
(D) Talassemia minor. 
 

Questão 28 
Paciente de 50 anos, tabagista, com história de DPOC, é 
admitido com dispneia intensa e sibilância. Qual dos medi-
camentos abaixo é mais indicado para alívio imediato dos 
sintomas? 
(A) Salbutamol inalatório. 
(B) Prednisona oral. 
(C) Brometo de ipratrópio oral. 
(D) Oxigenoterapia contínua. 
 

Questão 29 
Homem de 40 anos apresenta dor abdominal intensa e 
súbita no quadrante inferior direito. No exame físico, há 
descompressão brusca dolorosa. O diagnóstico mais pro-
vável é: 
(A) Apendicite aguda. 
(B) Colecistite aguda. 
(C) Pancreatite aguda. 
(D) Diverticulite. 
 

Questão 30 
Mulher de 72 anos com fratura de fêmur proximal. Ao 
realizar exames pré-operatórios, detecta-se hipercalcemia. 
A principal hipótese diagnóstica para a hipercalcemia é: 
(A) Hiperparatireoidismo primário. 
(B) Hipovitaminose D. 
(C) Doença de Paget. 
(D) Insuficiência renal. 
 

Questão 31 
Homem de 63 anos apresenta edema de membros inferi-
ores e dispneia aos esforços. Exames revelam BNP eleva-
do e fração de ejeção reduzida. Qual é a classe de medi-
camentos indicada para reduzir a mortalidade neste caso? 
(A) Bloqueadores de canal de cálcio. 
(B) Diuréticos tiazídicos. 
(C) Inibidores da ECA. 
(D) Digoxina. 
 

Questão 32 
Mulher de 45 anos, tabagista, apresenta quadro de he-
moptise e dor torácica. A tomografia de tórax mostra lesão 
pulmonar cavitária. O diagnóstico mais provável é: 
(A) Câncer de pulmão. 
(B) Tuberculose pulmonar. 
(C) Aspergilose. 
(D) Pneumonia necrosante. 
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Questão 33 
Paciente de 60 anos com história de insuficiência renal crônica 
apresenta queixa de dor óssea e fraqueza muscular. Exames 
mostram hipocalcemia e hiperfosfatemia. O diagnóstico mais 
provável é: 
(A) Osteoporose. 
(B) Osteomalácia. 
(C) Hiperparatireoidismo secundário. 
(D) Doença de Paget. 
 

Questão 34 
Mulher de 35 anos apresenta poliartrite simétrica nas mãos e 
rigidez matinal. Exames mostram fator reumatoide positivo. O 
tratamento inicial mais indicado é: 
(A) Prednisona oral. 
(B) Metotrexato. 
(C) Hidroxicloroquina. 
(D) AINEs. 
 

Questão 35 
Paciente de 58 anos, obeso e sedentário, apresenta dor no 
peito e falta de ar ao esforço físico. Qual exame é o mais indi-
cado para confirmar o diagnóstico de angina estável? 
(A) Cateterismo cardíaco. 
(B) Cintilografia de perfusão miocárdica. 
(C) Eletrocardiograma em repouso. 
(D) Ecocardiograma de estresse. 
 

Questão 36 
Homem de 70 anos com história de Doença Pulmonar Obstru-
tiva Crônica (DPOC) apresenta aumento súbito de dispneia e 
sibilos. O próximo passo terapêutico mais adequado é: 
(A) Prednisona oral. 
(B) Oxigenoterapia contínua. 
(C) Diuréticos. 
(D) Ventilação mecânica invasiva. 
 

Questão 37 
Mulher de 40 anos com queixa de fadiga crônica e dor difusa 
apresenta hipersensibilidade à palpação em pontos específicos. 
Qual é o diagnóstico mais provável? 
(A) Artrite reumatoide. 
(B) Fibromialgia. 
(C) Osteoartrite. 
(D) Polimialgia reumática. 
 

Questão 38 
Homem de 65 anos, com antecedente de tabagismo, apresen-
ta quadro de disfagia progressiva. Qual é a principal hipótese 
diagnóstica? 
(A) Acalasia. 
(B) Câncer de esôfago. 
(C) Estenose esofágica benigna. 
(D) Esofagite eosinofílica. 
 
 

Questão 39 
Paciente de 55 anos apresenta quadro de dor e edema 
na panturrilha após longa viagem de avião. O exame mais 
indicado para investigação é: 
(A) Ultrassonografia com doppler venoso. 
(B) Flebografia. 
(C) Tomografia computadorizada. 
(D) Radiografia simples. 
 

Questão 40 
Mulher de 62 anos com diagnóstico de doença renal 
crônica apresenta anemia com índice de hemoglobina 
em 9 g/dL. A causa mais provável da anemia é: 
(A) Deficiência de ferro. 
(B) Deficiência de vitamina B12. 
(C) Anemia de doença crônica. 
(D) Anemia hemolítica. 
 

Questão 41 
Paciente de 50 anos com diagnóstico de hipertensão 
resistente ao tratamento apresenta episódios de cefa-
leia intensa e sudorese. O exame mais indicado para 
investigação da causa é: 
(A) Tomografia de crânio. 
(B) Dosagem de catecolaminas urinárias. 
(C) Ecocardiograma. 
(D) Ressonância magnética de crânio. 
 

Questão 42 
Homem de 64 anos com diagnóstico de gota apresenta 
episódio de dor intensa e edema em primeiro pododácti-
lo. A medicação mais indicada para tratar esta crise é: 
(A) Colchicina. 
(B) Hidroclorotiazida. 
(C) Probenecida. 
(D) Alopurinol. 
 

Questão 43 
Paciente de 47 anos com insuficiência renal crônica é 
admitido com hipercalemia severa. Qual é a primeira 
medida terapêutica recomendada? 
(A) Furosemida IV. 
(B) Diálise imediata. 
(C) Insulina e glicose IV. 
(D) Restrição de potássio na dieta. 
 

Questão 44 
Mulher de 39 anos com histórico de síndrome do in-
testino irritável apresenta diarreia aquosa crônica sem 
perda de peso significativa. Qual é o tratamento inicial 
mais adequado? 
(A) Loperamida. 
(B) Metronidazol. 
(C) Prednisona. 
(D) Ciprofloxacina. 
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Questão 45 
Homem de 70 anos apresenta quadro de hemorragia diges-
tiva alta. Qual medicação intravenosa é recomendada como 
parte do manejo inicial? 
(A) Omeprazol. 
(B) Insulina. 
(C) Antibiótico profilático. 
(D) Heparina. 
 

Questão 46 
Mulher de 55 anos é diagnosticada com hipotiroidismo. O 
tratamento inicial mais indicado é: 
(A) Levotiroxina. 
(B) Propiltiouracil. 
(C) Metimazol. 
(D) Iodo radioativo. 
 

Questão 47 
Homem de 52 anos, tabagista, apresenta tosse crônica e dis-
pneia. A espirometria confirma VEF1 reduzido com padrão obs-
trutivo. O diagnóstico mais provável é: 
(A) Asma. 
(B) Doença Pulmonar Obstrutiva Crônica (DPOC). 
(C) Bronquiolite. 
(D) Tuberculose. 
 

Questão 48 
Paciente de 70 anos com histórico de fibrilação atrial apre-
senta embolia pulmonar. Qual dos medicamentos abaixo é 
indicado para anticoagulação de longo prazo? 
(A) Heparina de baixo peso molecular. 
(B) Apixabana. 
(C) Varfarina. 
(D) Clopidogrel. 
 

Questão 49 
Homem de 60 anos apresenta alteração visual súbita e cefaleia. 
A fundoscopia revela papiledema. O diagnóstico mais provável 
é: 
(A) Hipertensão intracraniana. 
(B) Glaucoma. 
(C) Retinopatia diabética. 
(D) Degeneração macular. 
 

Questão 50 
Mulher de 65 anos com dor em articulações das mãos, rigi-
dez matinal e fator reumatoide positivo. Qual é o diagnóstico 
mais provável? 
(A) Osteoartrite. 
(B) Gota. 
(C) Artrite reumatoide. 
(D) Lúpus eritematoso sistêmico. 
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