
 

 
 
 
 

 

 

 

 

 

 
 

LEIA COM ATENÇÃO AS INSTRUÇÕES ABAIXO. 

1 Verifique se, além deste caderno, você recebeu o Caderno de Respostas, destinado à transcrição 
das respostas discursivas. 

2 Confira se este Caderno de Prova contém 5 questões discursivas. 

3 Verifique se a prova está completa. Caso contrário, avise imediatamente ao Chefe de Sala. 

4 Assine o Caderno de Respostas no espaço próprio, com caneta esferográfica de tinta preta, 
fabricada em material transparente.  

5 O Caderno de Respostas é o único documento que será considerado para correção.  

6 Não realize qualquer espécie de consulta ou comunicação com demais participantes durante o período 
da prova. A desobediência a essa determinação implicará às sanções cabíveis.  

7 Você terá 4 horas para responder às questões da Prova Discursiva no Caderno de Respostas.  

8 Não serão fornecidas folhas suplementares para rascunho ou caderno de respostas.  

9 Ao terminar a prova, levante a mão e aguarde o Chefe de Sala em sua carteira para proceder à 
identificação, recolher o material de prova e coletar a assinatura na Lista de Presença. 

10 Atenção! Você só poderá levar este Caderno de Prova quando restarem 30 minutos para o 
término da Prova Discursiva. 
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QUESTÃO 1 
 

 

 

Homem de 58 anos, procedente de zona rural, procura atendimento na unidade básica de saúde 

com queixa de fadiga crônica há 6 meses e de episódios esporádicos de desconforto abdominal. 

Relata histórico de transfusão de sangue na infância. Ao exame físico, não apresenta alterações 

significativas. Testes rápidos para triagem de hepatites virais crônicas apresentam resultados reagentes 

para hepatite B e hepatite C. 

 

 

 

Em relação aos resultados dos testes rápidos para triagem das hepatites virais B e C e considerando os dados apresentados nesse 

caso clínico, responda os itens a seguir. 

a) É necessária a realização de exames confirmatórios após o teste rápido para hepatite B? Justifique. (valor: 2,0 pontos) 

b) É necessária a realização de exames confirmatórios após o teste rápido para hepatite C? Justifique. (valor: 2,0 pontos) 

c) Quais exames complementares adicionais são essenciais para avaliação da gravidade e impacto clínico e funcional da doença 
hepática? Justifique. (valor: 4,0 pontos) 

d) Elabore 2 orientações iniciais para o paciente, considerando o manejo das hepatites virais crônicas e possíveis medidas de 
prevenção direcionadas a contatos domiciliares. (valor: 2,0 pontos) 

 

ÁREA LIVRE  
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RASCUNHO 1 
RASCUNHO

 

 

Os rascunhos não serão considerados na correção. 
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QUESTÃO 2 
 

 

 

Homem de 41 anos comparece a unidade básica de saúde com queixa de episódios de hematoquezia de 

3 a 4 vezes por mês, durante os últimos 8 meses. O paciente relata que, durante as evacuações, observa 

nodulação na região anal, que costuma reintroduzir manualmente no ânus. Nega outras alterações 

associadas. 

O paciente nega tabagismo, perda de peso significativa, alterações no trânsito intestinal ou 

comorbidades. Ao exame físico, o paciente apresenta bom estado geral, sem alterações abdominais.               

Ao exame da região perianal, observa-se prolapso de tecido que se exterioriza à manobra de Valsalva, 

sendo possível sua redução manual. A inspeção local não revela fissuras ou abscessos. Não há sinais de 

inflamação intensa ou trombose. Sensibilidade e tônus esfincteriano preservados ao toque retal, sem 

massas ou lesões palpáveis na ampola retal. 

 
 

 

Considerando esse caso clínico, responda os itens a seguir. 

a) Qual é o diagnóstico mais provável? (valor: 2,0 pontos) 

b) Quais as classificações do quadro desse paciente, a partir do diagnóstico mais provável? (valor: 3,0 pontos) 

c) Cite apenas 3 condutas clínicas a serem adotadas nessa situação. (valor: 3,0 pontos) 

d) Qual a conduta cirúrgica indicada? (valor: 2,0 pontos) 

 

ÁREA LIVRE  
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Os rascunhos não serão considerados na correção. 
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QUESTÃO 3 
 

 

 

Menino de 6 anos é levado à emergência com quadro de dispneia. Sua mãe, que o acompanha, refere 

que o paciente tem asma, com uso irregular de corticosteroide inalatório, e apresenta crises frequentes. 

Relata também que o último episódio se iniciou há 2 dias, com quadro de tosse, febre e “chiado no 

peito”. Hoje a criança está pior, com dificuldade para respirar. 

Ao exame físico, o paciente está agitado, sem conseguir completar frases, taquidispneico; frequência 

respiratória (FR) de 40 incursões respiratórias por minuto (irpm); sibilos difusos à ausculta pulmonar; 

tiragem intercostal; tempo expiratório prolongado; e saturação de oxigênio (O2) de 90% em ar 

ambiente. O paciente pesa 24 kg. 

De imediato, o paciente recebe, por via inalatória, três ciclos de 6 jatos de salbutamol de 100 mcg por   

1 jato, utilizando-se espaçador, com intervalo de 20 minutos entre cada ciclo. Após a conduta inicial, a 

criança é reavaliada, apresentando discreta melhora. O paciente continua com agitação e sem conseguir 

completar frases, com FR de 36 irpm, saturação de O2 de 91% em ar ambiente, taquidispneia, tiragem 

intercostal e sibilância difusa. 

Coleta-se, então, a gasometria arterial em ar ambiente, que mostra pH de 7,37, pO2 de 80 mmHg 

(80-100 mmHg), pCO2 de 33 mmHg (32–48 mmHg), bicarbonato de 22 mEq/L (20-28 mEq/L) e 

saturação de O2 de 91%. 

 

 

Considerando esse caso clínico, faça o que se pede nos itens a seguir. 

a) Interprete os achados da gasometria, relacionando-os com o quadro clínico do paciente. (valor: 2,0 pontos) 

b) Cite 3 medidas terapêuticas que devem ser realizadas nesse momento no paciente em questão. (valor: 3,0 pontos) 

c) Há indicação de intubação orotraqueal nesse caso? Cite 2 argumentos que justifiquem sua resposta. (valor: 2,0 pontos) 

d) Cite 3 critérios necessários para que se indique a internação hospitalar nesse caso. (valor: 3,0 pontos) 

 

ÁREA LIVRE  
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RASCUNHO

 

 

Os rascunhos não serão considerados na correção. 
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QUESTÃO 4 
 

 

 

Mulher de 38 anos, G2P1A1, comparece à unidade básica de saúde (UBS) para solicitar orientação 

anticoncepcional. É sedentária, cardiopata em uso de anticoagulante oral devido a trombose venosa 

que sofreu no último aborto, há 6 meses, e apresenta índice de massa corporal (IMC) de 35 kg/m². Além 

disso, fuma em média 20 cigarros por dia. 

 

 

 

A partir desse caso clínico, elabore um plano terapêutico abordando os itens a seguir.  

a) Métodos anticoncepcionais. (valor: 6,0 pontos) 

b) Outras questões de saúde. (valor: 4,0 pontos) 

 

ÁREA LIVRE  
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Os rascunhos não serão considerados na correção. 
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QUESTÃO 5 
 

 

 

Uma mulher de 28 anos procura uma médica de família e comunidade para ser orientada quanto à 

prevenção de infecções sexualmente transmissíveis (IST) e de gestação indesejada. A paciente relata 

consumo de álcool durante as festas de carnaval e manifesta desejo de fazer uso de dispositivo 

intrauterino (DIU). Apesar de não ter tido relações sexuais nos últimos 30 dias, a paciente refere 

atividade sexual com múltiplos parceiros com status sorológico desconhecido nos últimos 6 meses, além 

de uso inconsistente de preservativo. Afirma ter feito uso de profilaxia pós-exposição (PEP) duas vezes 

nesse período. Nega uso de outras substâncias psicoativas. Refere data da última menstruação                           

há 7 dias. Realizou coleta de citologia oncótica há 6 meses, sem alterações. 

 

 

 

A respeito do caso apresentado, responda os itens a seguir. 

a) Que medidas de prevenção de IST podem ser oferecidas à paciente pela médica de família? (valor: 4,0 pontos) 

b) Caso a paciente deseje fazer uso de profilaxia pré-exposição (PrEP), qual deve ser a conduta antes de se iniciar a PrEP?  

(valor: 3,0 pontos) 

c) Considerando-se as práticas sexuais da paciente nos 6 meses anteriores à consulta, que condições a médica deve investigar 

antes da inserção do DIU? (valor: 3,0 pontos) 
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Os rascunhos não serão considerados na correção. 
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