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HOSPITAL DAS CLINICAS DA FACULDADE DE MEDICINA DE MARILIA
GOVERNO DO ESTADO DE SAO PAULO

CONCURSO PUBLICO

042. PROVA OBJETIVA
MEDICO I

ESPECIALIDADE: REUMATOLOGIA

* Vocé recebeu sua folha de respostas e este caderno contendo 50 questdes objetivas.
+ Confira seus dados impressos na capa deste caderno e na folha de respostas.
¢ Quando for permitido abrir o caderno, verifique se estd completo ou se apresenta imperfeigdes. Caso haja algum

* 6 o o

problema, informe ao fiscal da sala para a devida substituicao deste caderno.

Leia cuidadosamente todas as questbes e escolha a resposta que vocé considera correta.

Marque, na folha de respostas, com caneta de tinta preta, a letra correspondente a alternativa que vocé escolheu.

A duracado da prova é de 3 horas, ja incluido o tempo para o preenchimento da folha de respostas.

S6 sera permitida a saida definitiva da sala e do prédio apds transcorridas 2 horas e 30 minutos do tempo de duragao
da prova.

Deverdo permanecer em cada uma das salas de prova os 3 ultimos candidatos, até que o Ultimo deles entregue sua
prova e assine o termo respectivo.

+ Ao sair, vocé entregara ao fiscal a folha de respostas e este caderno.

Até que vocé saia do prédio, todas as proibicOes e orientagdes continuam validas.

AGUARDE A ORDEM DO FISCAL PARA ABRIR ESTE CADERNO.

Nome do candidato ]

C ) |

FUNDAGAO V

vunesp ¢

Confidencial até o momento da aplicagdo.



CONHECIMENTOS GERAIS

LinGuA PORTUGUESA

01. Leia a tira.

Recruta Zero — Mort Walker

OS EFEITOS COLATERAIS
DESTE REMEDIO PODEM
INCLUIR TONTEIRAS,
NAUSEAS, DOR...
=)
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PERDA DE AUDICAO,
FALTA DE AR E PERDA
DE ARGUMENTOS COM
SUA ESPOSA!

ESSA FOT A GOTA
D'AGUA PARA ESTE
REMEDIO!
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(Mort Walker, Recruta Zero. https://cultura.estadao.com.br/quadrinhos, 16.02.2025)

Considerando-se os aspectos verbais e ndo verbais da tira, conclui-se corretamente que a expressao “a gota d’agua”,

composta de termos empregados em sentido

(A) figurado, faz referéncia a informacéo “tonteiras, nauseas, dor” e desencadeou uma reagéo de descuido do persona-

gem com a prépria saude.

(B) proprio, faz referéncia a informagao “os efeitos colaterais deste remédio” e desencadeou uma reagédo de precaugao

do personagem.

(C) figurado, faz referéncia a informagao “perda de argumentos com sua esposa’ e desencadeou uma reacéo de discor-

dancia e raiva no personagem.

(D) proprio, faz referéncia a informagao “perda de audicéo, falta de ar e perda de argumentos” e desencadeou uma reagao

alarmista do personagem.

(E) figurado, faz referéncia a informagéo “sua esposa” e desencadeou uma reagdo de saudosismo e preocupacgéo do

personagem com a esposa.

Leia o texto a seguir para responder as questoes de 02 a 05:

Especializagdo médica a distancia

Uma pesquisa da Faculdade de Medicina da Universi-
dade de Sao Paulo (FMUSP) em parceria com a Associagao
Médica Brasileira (AMB) sobre cursos de especializagao
lato sensu em Medicina acende um alerta sobre a forma-
¢ao desses profissionais. Embora o titulo de especialista em
determinada area seja condicionado a realizagdo de Resi-
déncia Médica, ha franco crescimento de especializacbes
que prometem o que nao podem cumprir.

Segundo o levantamento, sdo quase 2 mil cursos de
especializagdo em Medicina, sobretudo em instituicbes par-
ticulares. Mas 41% deles, ou 800, sdo promovidos na moda-
lidade de ensino a distancia (EAD) e 11%, ou 216, na semi-
presencial. Menos da metade, ou 927 cursos, é presencial.

Essa formacgao alternativa se impde por varios motivos.
Um deles é que o numero de vagas em Residéncias, que séo
reconhecidas pelas Sociedades Médicas das areas, € infe-
rior ao de médicos formados no Pais. Em 2022, formaram-se
25,5 mil médicos nas faculdades do Brasil afora, mas havia
apenas 16 mil vagas em Residéncias. A esse fendbmeno se
deu o nome de “déficit de oportunidades”.

Se faltam oportunidades nas Residéncias, sobram nas
especializagdes. Esses cursos sdo mais curtos e demandam
menos recursos. Enquanto uma Residéncia exige a estrutura
de um hospital de ensino, com a presenca de preceptores e
supervisores, com formacgao tedrica e pratica ao longo de até
2,8 mil horas, a serem concluidas entre dois e cinco anos,
uma especializagao pode ser realizada em 360 horas.
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Portanto, investimentos sdo necessarios nas estruturas
das Residéncias, e o valor da bolsa demanda incremento,
haja vista que a contrapartida financeira € fundamental para
atrair bons residentes. Assim, conciliam-se interesses de
mercado e os interesses sociais. Sem médicos devidamente
especializados e qualificados, € a populagdo quem padece.

(Opinido. https://www.estadao.com.br/opiniao, 06.02.2025. Adaptado)

02. De acordo com o editorial, uma das razdes que justifica
0 aumento de cursos de especializagdo em Medicina a
distancia é
(A) a expectativa de obtengéo do titulo de especialista,

pois a legislagédo exige que ele seja obtido prioritaria-
mente nessa modalidade de ensino.

(B) o valor da bolsa, que normalmente é maior do que
aquelas pagas aos alunos dos cursos semipresen-
ciais e presenciais.

(C) a organizagao curricular, pois eles sdo ministrados
com carga horaria maior que os presenciais, embora
renunciem a preceptores e supervisores.

(D) o saldo negativo do numero de vagas para residen-
tes, quando se consideram as reconhecidas pelas
Sociedades Médicas das areas.

(E) o perfil da populagéo brasileira, que padece sem
meédicos bem formados e com a devida especiali-
zacao e qualificacao.

Confidencial até o momento da aplicagdo.
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04.

05.

Na passagem do ultimo paragrafo — Portanto, investi-
mentos sao necessarios nas estruturas das Residéncias,
e o valor da bolsa demanda incremento... —, 0 anténimo
de “necessarios” e o sindnimo de “incremento” sdo, cor-
reta e respectivamente:

A) essenciais; reajuste.

B) prescindiveis; aumento.

dispensaveis; revisao.

D) precipuos; controle.

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

E) inevitaveis; manutencgao.

Assinale a alternativa que atende a norma-padrdao de
regéncia verbal e emprego de pronome.

(A) Muitos anseiam por uma especializagédo e optam por
realiza-la na modalidade a distancia. Esquecem-se
de que muitas delas prometem o que nao podem
cumprir.

Muitos anseiam a uma especializagdo e optam
de realizar-lhe na modalidade a distancia. Esque-
cem-se que muitas delas prometem o que néo
podem cumprir.

Muitos anseiam em uma especializagao e optam em
realizar ela na modalidade a distancia. Esquecem
de que muitas delas prometem o que ndo podem
cumprir.

Muitos anseiam a uma especializagdo e optam por
realiza-la na modalidade a distancia. Esquecem
de que muitas delas prometem o que ndo podem
cumprir.

Muitos anseiam por uma especializagéo e optam em
realizar-lhe na modalidade a distancia. Esquecem-se
que muitas delas prometem o que nao podem cumprir.

Em conformidade com a norma-padrédo, a passagem —
Em 2022, formaram-se 25,5 mil médicos nas faculdades
do Brasil afora, mas havia apenas 16 mil vagas em Resi-
déncias. (32 paragrafo) — admite a reescrita:

(A) Formou-se em 2022 o total de 25,5 mil médicos nas
faculdades do Brasil afora, conforme estava disponi-
vel apenas 16 mil vagas em Residéncias.

Se formaram, em 2022, o total de 25,5 mil médicos
nas faculdades do Brasil afora, ainda que tinha ape-
nas 16 mil vagas disponivel em Residéncias.

(B)

Se formou em 2022, o total de 25,5 médicos nas
faculdades do Brasil afora, uma vez que constavam
apenas 16 mil vagas disponiveis em Residéncias.

Formaram-se em 2022, o total de 25,5 mil médicos
nas faculdades do Brasil afora, portanto existiam
apenas 16 mil vagas disponivel em Residéncias.

Formou-se, em 2022, o total de 25,5 mil médicos nas
faculdades do Brasil afora, entretanto apenas 16 mil
vagas em Residéncias estavam disponiveis.

Confidencial até o momento da aplicagdo.
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MATEMATICA

Certa medicagao, de aplicacdo intravenosa, deve ser
diluida na razédo de 0,0025 g de medicagédo por mL de
soro. Claudio diluiu 30 mg da medicagdo em 10 mL
de soro.

Ao perceber o equivoco de Claudio, seu colega recomen-
dou, corretamente, que, a fim de corrigir a diluigdo, a mis-
tura fosse(m) acrescentado(s), de soro,

(A) 0,5mL.
(B) 1,0 mL.
(C) 1,5 mL.
(D) 2,0 mL.
(E) 2,5 mL.

Um estudo estatistico determinou os numeros de mor-
tes por doengas infecciosas, durante o ano de 2024,
registradas em quatro municipios, A, B, C e D. De acordo
com esse estudo, os numeros de mortes registradas nos
municipios B, C e D, quando comparados com o numero
de mortes registradas no municipio A, foram, respectiva-
mente, 5%, 10% e 15% maiores. Além disso, verificou-se
que a média aritmética simples das mortes registradas
nesses quatro municipios foi igual a 215.

Com base nessas informagdes, é correto concluir que
0 numero de mortes registradas no municipio A € um
numero inteiro cuja soma de seus algarismos € igual a

Em um laboratério farmacéutico, onde certo medica-
mento esta sendo produzido, 2 maquinas, operando
juntas e ininterruptamente, produzem x comprimidos em
45 minutos. Operando com uma maquina a mais, todas
juntas e ininterruptamente, e durante o dobro do tem-
po, seriam produzidas 3.600 capsulas a mais do que na
situagao anterior.

Com base nessas informacgoes, pode-se concluir correta-
mente que x é igual a

(A) 1.200.
(B) 1.400.
(C) 1.500.
(D) 1.600.
(E) 1.800.
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10.

Em um armario com medicamentos, havia 5 caixas do
medicamento X, 4 do medicamento Y e 3 do medica-
mento Z, totalizando 143 gramas de medicamento no
interior do armario. No inicio do expediente, foram retira-
das, desse armario, 2 caixas do medicamento X e 2 do
medicamento Y, passando com isso a haver 99 gramas
de medicamento no interior do armario. Algum tempo
depois disso, foram retiradas 1 caixa do medicamento X,
1 do medicamento Y e 1 do medicamento Z, e assim, res-
taram 62 gramas de medicamento no interior do armario.

A massa de medicamento de cada caixa do medica-
mento Z &, entao, igual a

(A) 16 gramas.
(B) 15 gramas.
(C) 14 gramas.
(D) 12 gramas.

(E) 10 gramas.

O projeto para a sala de triagem de um posto de aten-
dimento médico tinha, em sua primeira versado, a forma
de um quadrado. Vislumbrou-se, porém, que essa versao
nao atenderia adequadamente a demanda de pacientes,
e assim, o projeto foi modificado, sendo que, na segun-
da versdo, em forma retangular e com o dobro da area
da versao anterior, a largura representou um aumento de
0,5 metro em relagdo ao lado da primeira versao, e o
comprimento, um aumento de 80% em relagao ao lado
da primeira versao.

De acordo com a segunda verséao do projeto, o perimetro
da sala passou, entédo, a medir

(A) 13,1 m.
(B) 20,25 m.
(C) 26,2 m.
(D) 32,0 m.
(E) 40,5 m.

HCMA2402/042-Méd-I-Reumatologia
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INFORMATICA

No MS-Windows 10, em sua configuragédo padréo, quando
um usuario acessa com frequéncia uma pasta e deseja tor-
nar o acesso a tal pasta mais rapido, pode usar o recurso
“Acesso rapido” e, para isso, deve navegar até a pasta
desejada, clicar com o botado secundario do mouse sobre
ela e escolher, no menu de contexto que se abre, a opgao

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

Marcar com prioridade.
Marcar como acessivel.
Marcar como Acesso rapido.
D) Adicionar ao Acesso rapido.
E) Fixar no Acesso rapido.

Um agente técnico, por meio do MS-Word 2016, em sua
configuragdo padrao, preparou 4 paragrafos e formatou
cada um dos 4 com um tipo de alinhamento de paragrafo.

Assinale a alternativa cuja aparéncia esta de acordo com
4 paragrafos alinhados com 4 tipos diferentes de alinha-
mento de paragrafo, conforme citado no enunciado.

(A) RO 1 1200130004 1050006 70089 0 n 1 1 20 1 301 4 1 SRR
Hospitalq
Dasql
Clinicasq
Faculdade de Medicina de Marilia9|
(B) DO 1 02003004 15006 0 70080t Qun 0t 10 1 420 1 30 1 s 1 o G
Hospitalq
Dasq
Clinicasq
Faculdade de Medicina de Mariliaq
(C) B 10100020 003000400050 006 00700080 109010 0 10 120 1 30 1 114 1 R
Hospitalq]
Das9l
Clinicas"
Faculdade de Medicina de Mariliaq]
(D) B 1010020003000 4000500060 00700080 109010 1 10 120 1 30 1 114 1 RN
Hospitalq
Dasfl
Clinicas9
Faculdade de Medicina de Mariliaq
(E) B 101010020 003000400050 006 00700080 109010 1 e 120 1 30 1114 1 R
Hospitalq]
Das9l
Clinicas9

Faculdade de Medicina de Mariliaq

Confidencial até o momento da aplicagdo.
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15.

A planilha a seguir foi elaborada por um agente técnico
por meio do MS-Excel 2016, em sua configuragdo padrao.

A A B C D
1 1 B 3 5
2 2 4 2 3
3 3 3 3 2
4 4 2 A 1
5

Apos digitar a planilha exibida, o agente preencheu a
féormula =CONT.NUM(A1:D4;B4:D4) na célula A5.

Assinale a alternativa que apresenta o valor retornado
pela férmula, conforme os valores exibidos na planilha.

Aimagem a seguir apresenta dois efeitos de
disponiveis no MS-PowerPoint 2016, em sua configuragéo
padréo.

a =

Apagar Dividir

Assinale a alternativa que preenche corretamente a lacuna
do enunciado.

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

Animacéo
Transigao
Apresentacao de Slides
D
E

Fontes
Design

Um colega de trabalho de um agente técnico ndo tem
mais o e-mail que recebeu a respeito de um arquivo do
Google Drive compartilhado com ele. Entdo, o agente
acessou o0 Google Drive e, nas opgdes do arquivo deseja
escolher o icone para copiar o link do arquivo para enviar
novamente ao colega de trabalho.

Assinale a alternativa que apresenta o icone do Google
Drive, em sua configuragdo padrao, cuja fun¢do & copiar
o link.

A
()&

L]
om

=
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17.

PoLiTIicA DE SAUDE

O cancer de mama ¢ a principal causa de morte por can-
cer em mulheres no Brasil. As estratégias de enfrenta-
mento da doenca variam desde medidas de promogao da
saude até a prevencao em seus diferentes niveis.

Em relagdo ao rastreamento do cancer de mama, qual
das estratégias a seguir representa corretamente a pre-
vengao quaternaria?

(A) Incentivar campanhas para que todas as mulheres,
independentemente da idade e fatores de risco,
realizem mamografia anualmente, garantindo a
deteccao precoce do cancer de mama.

(B) Ampliar o acesso a cirurgias oncolégicas e tratamen-
tos de radioterapia para mulheres diagnosticadas
com cancer de mama, reduzindo complicagbes e
melhorando a sobrevida.

(C) Promover politicas publicas que incentivem a ado-
¢ao de alimentacao equilibrada e pratica de exerci-
cios fisicos, para reduzir o risco do desenvolvimento
do cancer de mama.

(D) Realizar o rastreamento por mamografia em mulhe-
res dentro da faixa etaria recomendada e com fato-
res de risco relevantes, evitando possiveis iatroge-
nias associadas ao sobrediagndstico.

(E) Reforgar a importancia do autoexame das mamas
como estratégia de prevengdo, garantindo que a
propria mulher identifique precocemente quaisquer
alteracdes e busque assisténcia a saude.

Luiza, uma mulher de 35 anos, foi recentemente diag-
nosticada com diabetes tipo 2. Ela apresenta sobrepeso,
histérico familiar da doenga e mora em um bairro de bai-
xa renda. Para se sustentar, trabalha em dois empregos
de meio periodo e ndo possui plano de saude. Seu bairro
tem infraestrutura precaria, com poucas calgadas ade-
quadas e areas verdes. Além disso, seus familiares tém
rotinas atarefadas, e ela tem poucos amigos na regido.

Qual das seguintes estratégias seria mais adequada para
um profissional de saude adotar, levando em conta os
determinantes sociais que afetam a condi¢ado de Luiza?

(A) Prescrever imediatamente insulina e exigir controle
rigoroso dos niveis glicémicos, enfatizando a neces-
sidade de disciplina no uso da medicacgao.

(B) Recomendar a pratica de exercicios fisicos diarios e
uma dieta baseada em alimentos orgéanicos e de alto
valor nutricional.

(C) Criar um plano de cuidado personalizado que con-
sidere suas limitagcdes financeiras, de tempo e de
contexto de vida.

(D) Focar no aconselhamento individual sobre mudan-
¢as de habitos, enfatizando a responsabilidade pes-
soal de Luiza sobre sua saude.

(E) Solicitar exames laboratoriais frequentes para moni-
toramento da glicemia e estabelecer metas rigidas
para o controle glicémico.

HCMA2402/042-Méd-I-Reumatologia

18. A construcdo e a efetivagdo do Sistema Unico de Saude

(SUS) dependem de um arcabouco juridico robusto que
assegure seus principios e diretrizes.

Nesse contexto, qual das alternativas a seguir representa
corretamente um dos pilares fundamentais da efetivagéo
do SUS, conforme estabelecido nas Leis n2 8.080/1990 e
n2 8.142/19907

(A) Acriacado de um sistema de saude universal baseado
exclusivamente na prestacao de servigos pelo setor
publico, com o Estado atuando na regulagéo dos ser-
vigos publicos e privados.

(B) Modelo de financiamento do SUS centralizado no
governo federal, com participagdo dos estados e
municipios na definicao da distribuicao dos recursos
sem a necessidade de cofinanciamento.

(C) Adefinicao de mecanismos de participagao social na
formulagdo e no controle das politicas publicas de
saude por meio da atuagdo dos Conselhos e Confe-
réncias de Saude.

(D) A garantia de acesso a assisténcia gratuita nos ser-
vigos de saude do SUS para a populagdo economi-
camente vulneravel e de politicas de promocao e
prevencao a saude de forma universal.

(E) A implementagdo de um sistema de referéncia e
contrarreferéncia no qual o acesso aos servigos es-
pecializados s6 pode ocorrer apds atendimento em
unidades de atencao primaria.

Confidencial até o momento da aplicagdo.



19. Carlos, um homem de 55 anos, € acompanhado ha trés

anos na Unidade Basica de Saude do seu bairro. Ele pos-
sui hipertenséo arterial controlada e dislipidemia, além de
histérico familiar de infarto do miocardio. No ultimo ano,
0 médico da equipe de Estratégia da Saude da Fami-
lia ajustou sua medicagao e reforgou orientagdes sobre
alimentagao e atividade fisica. Apesar das orientagtes,
Carlos tem relatado dificuldade em manter a dieta pres-
crita devido ao custo elevado de alimentos saudaveis e
também por estar em periodo tumultuado em seu em-
prego, com grande sobrecarga de trabalho e pouco tem-
po livre disponivel. Em sua ultima consulta, mencionou
episddios esporadicos de dor toracica leve, com duragao
de minutos, sem outros sintomas associados e solicitou
encaminhamento ao cardiologista. O médico decidiu
realizar uma investigagao inicial na prépria UBS com exa-
mes e avaliagao de risco cardiovascular, antes de decidir
sobre o encaminhamento ao especialista.

Com base nos principios da Atengédo Primaria a Saude
(APS), assinale a alternativa que melhor reflete a aborda-
gem adotada pelo médico.

(A) O profissional de saude esta aplicando o principio
da coordenacgao do cuidado, pois busca realizar uma
avaliagao inicial e organizar o percurso do paciente
nos diferentes niveis do sistema, evitando encami-
nhamentos desnecessarios.

(B) O médico deveria ter encaminhado Carlos ao cardio-
logista nesta consulta, pois a APS nao tem a fungéo
de realizar investigacdes diagndsticas especializa-
das, devendo referenciar casos suspeitos para o ni-
vel de atengao especializada.

(C) Adificuldade de Carlos em manter habitos saudaveis
justifica seu encaminhamento precoce ao especia-
lista, uma vez que a atengéo primaria tem pouco a
contribuir diante de barreiras sociais e econdmicas
enfrentadas pelo paciente.

(D) Adecisao do médico de postergar o encaminhamen-
to ao cardiologista limita o seu direito de escolha e
compromete o principio do acesso do paciente ao
atendimento na atengido especializada, atrasando
um diagndstico potencialmente grave.

(E) A funcéo da APS limita-se a agbes de promogéao da
saude e prevengado de doengas, devendo ser seu
papel sempre encaminhar pacientes com queixas
clinicas complexas para os niveis mais adequados a
esse tipo de atendimento.

Confidencial até o momento da aplicagdo.

20. Carla, 32 anos, esta gravida de 26 semanas e foi diag-

nosticada com diabetes gestacional. Ela € acompanhada
na Unidade Basica de Salde, mas enfrenta dificuldades
para acessar servigos especializados e realizar exames
complementares devido a demora no agendamento. A
equipe da APS identificou desafios na adesao as reco-
mendagodes alimentares e na pratica de atividades fisicas.

Com base nos principios das Redes de Atengéo a Saude
e da Linha de Cuidado para Diabetes Gestacional, assi-
nale a alternativa que apresenta a melhor estratégia para
garantir um atendimento integral a Carla.

(A) Integrar a equipe multiprofissional da APS no acom-
panhamento da gestante, garantindo acesso a orien-
tagdes nutricionais, suporte para atividade fisica e
encaminhamento prioritario para o pré-natal de alto
risco, quando necessario.

(B) Encaminhar Carla diretamente para acompanha-
mento especializado em endocrinologia e obstetricia
de alto risco, sem necessidade de monitoramento
continuo pela equipe da APS por se tratar de caso
de alta complexidade.

(C) Construir protocolos assistenciais e fluxos bem de-
finidos entre os diferentes niveis de atengao perso-
nalizados para o caso de Carla, garantindo que a
gestante receba o atendimento adequado no tempo
certo.

(D) Ampliar a articulagao entre os servigos de saude de
diferentes niveis de atengao e fortalecer a comuni-
cagao entre os profissionais por meio de registros
eletrénicos integrados entre a APS e 0s servicos es-
pecializados.

(E) Priorizar a regulagdo do acesso ao servigo especiali-
zado, pois garantir o encaminhamento rapido para o
pré-natal de alto risco é o principal fator de sucesso
na linha de cuidado do diabetes gestacional.
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22,

23.

24,

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

O resultado positivo da pesquisa de anticorpos anticito-
plasma de neutrofilos, cujo padrao de imunofluorescén-
cia é atipico, leva a necessidade de considerar a hipotese
diagnostica de

A) rosacea refrataria.

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

retocolite ulcerativa.
blefaroespasmo idiopatico.

D) hipertrigliceridemia familiar.

E) hemocromatose.

O achado mais caracteristico na ressonancia magnética
de instalacdo de osteonecrose é:

edema 6sseo diafisario em T1 e supressao do sinal
em T2.

fratura metafisaria sem edema ésseo em T2.

uma linha de decréscimo de sinal em T1 e variavel
intensidade de sinal em T2.

em regidao subcondral com alto sinal de T2 e baixo
sinal e T1.

descolamento periosteal com alto sinal de T2 e inal-
terado em T1.

A posicao adequada em que o paciente deve permanecer
para a realizagao do teste de Adson é:

(A) sentado, inspiragéo profunda, com o membro supe-
rior em leve abdugéo e rotagédo externa, com exten-
sdo e rotagao do pescocgo para o lado afetado.

(B) sentado, expiragdo maxima, com o membro superior
em leve abducao e rotagao interna, com extenséao e

rotagdo do pescogo contralateral.

em pé, expiracdo maxima, com membro superior em
leve aducao e rotagao externa, com extenséao e late-
ralizagdo do pescogo para o lado afetado.

em pe, inspiragao profunda, com membro superior
em leve adugdo e rotacao interna, com extensao e
rotagdo do pescogo contralateral.

em pé, expiragdo maxima, com membro superior em
leve abducéo e rotagéo externa, com lateralizagao e
rotagdo do pescocgo para o lado afetado.

Qual das seguintes articulacdes é classificada por sua
estrutura como diartrodial?

A) Manubrio esternal.

(A)
(B) Costocondral.
(C) Sacroiliaca.
(D) Sinfise pubica.
(E)

E) Trapézio metacarpiana.
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25.

26.

27.

28.

A melhor metodologia para pesquisar anti-DNA nativo
(dupla-hélice) é:

(A) imunodifuséo dupla.

(B) ELISA.

(C) nefelometria.

(D) imunofluorescéncia indireta.

(E) imunofluorimetria.

O teste do sulco-dragona quando esta positivo leva a
hipotese diagnéstica de

bursite subacromial.
capsulite adesiva.

ombro de Milwakee.
instabilidade glenoumeral.

rotura do manguito rotador.

Em relagéo a sindrome do pronador redondo, € correto
afirmar que

(A) decorre da compresséo do nervo mediano no ante-
braco entre as cabegas do musculo.

(B) dentre os achados clinicos observa-se dor na face
posterior do antebraco.

(C) as manobras de pronagado forcada e extensdo do
cotovelo costumam desencadear dor.

(D) é frequentemente associada a doenga inflamatdria
sistémica.

(E) a intervencéo cirurgica deve ocorrer o mais breve
possivel.

A lombalgia aguda, por fratura osteoporoética, é frequen-
temente observada na pratica diaria.

A indicagao de vertebroplastia podera levar a desfecho
clinico muito satisfatério, sendo correto afirmar que

(A) devera ser realizada apos 12 semanas com a estabi-
lizagdo do quadro.

(B) devera ser realizada em até 8 semanas.

(C) é contraindicada para pacientes que estdo fazendo
uso de bisfosfonatos.

(D) a melhora dos sintomas s6 sera observada apés 30
dias do procedimento.

(E) o inicio da reabilitagdo devera ser apés 3 semanas
de repouso absoluto.
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29.

30.

31.

32.

Qual dos seguintes achados laboratoriais € encontrado
em pacientes com osteomaldacia, de causa nutricional?

(A) Reducéo da fosfatase alcalina.

(B) Aumento acentuado da 25 OH vitamina D.
(C) Hipercalcidria.

(D) Hipercalcemia.

(E) Elevacao do PTH sérico.

Qual das seguintes condigbes clinicas tem associagao
definida com doenga por deposigdo de pirofosfato de
calcio?

(A) Hipoparatireoidismo.

(B) Hiperfosfatasia.

(C) Sindrome de Giltelman.

(D) Hipercalciuria hipocalcémica.

(E) Hipermagnesemia.

A analise do liquido sinovial de pacientes que tém diag-
nostico inquestionavel de osteoartrite demonstra

numero de neutrdéfilos superior ao de linfocitos na
proporgéao 2:1.

celularidade total entre 10.000 e 25.000 leucécitos.
presenga de ragoécitos em 2% do total de células.
viscosidade diminuida.

coloragao semelhante a da clara de ovo crua.

Dentre as manifestagdes da sifilis secundaria, é correto
afirmar que

(A) se pode observar poliartalgia em até 10% dos casos.

(B) os ossos mais frequentemente afetados pela osteite
sdo tibias e umero.

(C) a artrite cronica com deformidades € observada em
torno de 62% dos casos.

(D) a presenga de madarose afasta o risco de acometi-
mento articular.

(E) orisco maior de osteonecrose se da nesta fase.
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33.

34.

35.

Os pacientes que tém diagndstico de anemia falciforme
de longa evolugéo podem ser acometidos por manifesta-
¢oes musculoesqueléticas.

Assinale a alternativa que apresenta a condicdo mais
caracteristica dessa condigao.

(A) Lombalgia cronica e recidivante relacionada a defor-
midades dos corpos vertebrais.

(B) Osteonecroses.
(C) Oligoartrite assimétrica de pequenas articulagdes.
(D) Sarcopenia como consequéncia de fibrose muscular.

(E) Fraturas diafisarias aos pequenos traumas.

Sobre o ndédulo reumatoide, manifestagao extra-articular
caracteristica da artrite reumatoide, é correto afirmar que

(A) é mais frequentemente observado nas formas soro-
-negativas.

ocorre em cerca de 62% dos casos.

os locais mais tipicos de ocorréncia séo nas faces
extensoras das articulagoes.

ha tendéncia de resolugdo (melhora), acompanhando
0s periodos de remissao.

ocorre exclusivamente proximo as articulagdes.

A pratica diaria da reumatologia leva a diferentes desafios
para o especialista, e nos ultimos anos, com um melhor
conhecimento da patogenia e das mudangas da legisla-
¢ao em relacéo a fibromialgia, tais desafios sdo cada vez
mais crescentes.

Do ponto de vista conceitual, assinale a alternativa mais
adequada para o seu entendimento.

(A) A pratica de exercicios fisicos aerdbicos progressivos
€ contraindicada, pois agrava a sintomatologia.

(B) Observa-se uma maior frequéncia de diagndsticos
em homens que trabalham em ambientes industriais,

como, por exemplo, linha de produgao.
Ha uma forte associagdo com ansiedade.

Deve-se evitar a prescrigdo de analgésicos em detri-
mento de anti-inflamatoérios nao esteroidais.

O encaminhamento para psicoterapia deve ser evitado
no sentido de se evitar mascaramento da resposta
terapéutica.
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36.

37.

38.

39.

Qual manifestacdo mucocuténea € a mais caracteristica
de artrite reativa?

Balanite circinada.
Retite com microulceragdes.
Urticaria em superficies extensoras.

Erupcbes eritemato-violaceas sobre as metacarpo-
falangeanas.

Ulceras em polpas digitais.

Em relagéo as enteroartropatias, é correto afirmar que

(A) ndo é comum a correlagdo entre o agravamento do

quadro intestinal e as manifestagdes osteoarticulares.

(B)

as manifestacdes de entesites e dactilites podem
ocorrer associadas a artrite.

dentre as manifestagbes extraintestinais, as artrites
s&o as menos frequentes.

o melhor método de imagem para detectar sacroiliite
nesse grupo de pacientes é a tomografia computa-
dorizada.

a ingestdo de gluten e lactose comprovadamente
piora o quadro articular.

A sindrome antifosfolipide classificada como catastréfica
é definida quando

(A) cursa com quadro de septicemia e havera necessi-

dade de uso de alta doses de corticoides.

ocorre trombose arterial de médio calibre associada
a trombocitopenia.

(B)

tem todos os biomarcadores conhecidos positivos
(tripositivo).

ha manifestagdo neuropsiquiatrica em pacientes que
tém lupus eritematosos sistémicos associados.

ocorre acometimento de trés ou mais 6rgdo em um
intervalo de até uma semana.

Na avaliagdo de pacientes que tém diagnéstico de
fasciite plantar deve-se levar em consideragao os fatores
etiolégicos.

Qual das situagdes clinicas a seguir tem o maior risco de
se relacionar com essa afec¢ao?

(A) Acentuagéo da cifose dorsal.
(B) Insuficiéncia arterial periférica.
(C) Hipertireoidismo.

(D) Obesidade.

(E) Uso cronico de sinvastatina.
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10

40.

4.

42,

43.

Na artrite idiopatica juvenil, o fator associado a piora do
prognostico é:

ocorréncia no sexo masculino.
resposta inadequada a anti-inflamatorio ndo esteroidal.
rigidez matinal persistente.

derrame articular recidivante com necessidade de
infiltracdo com corticoide.

fator reumatoide negativo.

Em relagc&o aos autoanticorpos observados na esclerose
sistémica, é correto afirmar que o

(A) padrao de imunofluorescéncia do FAN mais preva-
lente é o pontilhado grosso.

(B) anti-RNA polimerase 1 esta associado ao compro-
metimento renal.

(C) anti-RNA polimerase 2 esta associado ao compro-
metimento esofagico.

(D) FAN esta positivo em cerca de 90% dos casos, consi-
derando as formas difusa e limitada.

(E) anti-topoisomerase 1 esta relacionado com o aumento
da possibilidade de teleangiectasias.

Na prescricao de hidroxicloroquina para pacientes com
diagnostico de lupus eritematoso sistémico, deve-se
considerar que

(A) a prescricao de azatioprina em associagao aumenta
o risco de intoxicagdo medular.

(B)

a dose deve ser ajustada para 5 mg/kg/dia até o
maximo de 400 mg.

a avaliagao oftalmoldgica pode ser facultativa apos
3 anos de uso continuo.

uma avaliagao cardiolégica detalhada deve ser reali-
zada antes da prescri¢ao.

pelo risco de induzir hemdlise, realizar hemogramas
seriadamente a cada 3 meses.

Quando ha suspeita de diagndstico de sinovite vilonodular
pigmentada, qual dos seguintes exames de imagem deve
ser indicado, pela sua acuracia?

(A) Ressonancia magnética.

(B) Arteriografia digital.

(C) Ultrassonografia com power doppler.
(D) Venografia retrégrada.

(E) Cintilografia com tecnécio.
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44,

45,

46.

47.

A ocorréncia de purpura palpavel tem maior probabilidade
de se associar com qual das afecgdes?

(A) Esclerose sistémica.

(B) Sindrome do anticorpo antifosfolipide.
(C) Amiloidose.

(D) Dengue.

(E) Lupus eritematoso sistémico.

A poliangiite microscépica é afeccéo rara, e seu reconhe-
cimento precoce como medidas terapéuticas adequadas
leva a desfechos muito satisfatoérios.

E um biomarcador observado nos pacientes com essa
suspeita:

(A) anticorpo anti-DNAse.

(B) HLA-B52.

(C) anticorpo anticitoplasma de neutrdéfilo.
(D) aumento sérico de antitripsina.

(E) anti-PCNA em titulos moderados.

Constitui critério classificatorio de doenga de Sjogren:

(A) fator reumatoide positivo com anti-CCP negativo.

(B) teste de Schirmer <10 mm em 5 minutos.

(C) FAN positivo em titulo maior 1/160.

(D) fluxo salivar ndo estimulado menor ou igual a 0,1 mL/min.

(E) hipergamaglobulinemia policlonal.

O uso de glicorticoides para pacientes que tiveram diag-
nostico recente de miosite por corpusculo de inclusao,
confirmado por bidpsia, deve-se considerar

(A) a utilizagdo na forma de pulsoterapia para indugéo
da imunossupressao.

(B) a escolha dos halogenados e utilizados por via oral.

(C) o uso de doses altas fracionadas por via oral dos ndo
fluoretados.

(D) que a associagao com ciclofosfamida tem resposta
superior.

(E) que o uso desses medicamentos deve ser evitado.
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48.

49.

50.

Pelo protocolo clinico e diretriz terapéutica do Ministério
da Saude, da espondilite anquilosante, a prescrigdo do
medicamento secuquinumabe podera ser feita quando

(A) houver falha primaria ou hipersensibilidade a anti-TNF
alfa.

(B) houver falha secundaria ou hipersensibilidade ao
metotrexato.

(C) ha um diagnéstico de tuberculose ativa que esta em
tratamento.

(D) houver reagéo alérgica grave com o uso da sulfas-
salazina.

(E) ocorrer falha terapéutica a anti-inflamatério n&o este-
roidal apés 6 meses de uso.

Qual dos seguintes conceitos clinicos se aplica a doencga
mista do tecido conjuntivo?

(A) Aocorréncia de artrite é relativamente rara, ocorrendo
em torno de 15% dos pacientes.

(B) O fendbmeno de Raynaud é observado em mais de
90% dos casos.

(C) Quando ha acometimento renal, o achado é de glome-
rulonefrite proliferativa difusa.

(D) A manifestagdo neurologica mais frequente é a neu-
ropatia periférica e & observada em mais de 60% dos
pacientes.

(E) A plaquetopenia, manifestagao frequente, habitual-
mente nao requer tratamento especifico.

E fator de menor probabilidade de ser desencadeante de
artrite psoriasica em pacientes que apresentam diagnés-
tico de psoriase:

(A) duragao prolongada da doenga.
(B) comprometimento ungueal cronico (distrofia).
(C) exposicao frequente a luz solar.

(D) comprometimento do sulco intergliteo e das regides
perianais.

(E) obesidade.
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