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Instrucoes

Leia atentamente e cumpra rigorosamente as instrucdes que seguem, pois elas sdo parte integrante das provas e das |
| normas que regem esse certame.
1. ATENTE-SE AOS AVISOS CONTIDOS NO QUADRO DA SALA E AGUARDE O 22 SINAL SONORO PARA ABRIR ESTE |
CADERNO DE QUESTOES E INICIAR A PROVA.
| 2. Seus pertences deverao estar armazenados dentro do saco plastico fornecido pelo fiscal, permanecendo em |
sua posse somente caneta esferografica de ponta grossa, de material transparente, com tinta preferencialmente preta,
| lanche e agua, se houver. A UTILIZACAO DE QUALQUER MATERIAL NAO PERMITIDO EM EDITAL E EXPRESSAMENTE |
PROIBIDA, ACARRETANDO A SUA IMEDIATA EXCLUSAO DO CERTAME.

| 3. APOS O 2° SINAL, CERTIFIQUE-SE DE QUE: |
- ESTE CADERNO DE QUESTOES CONTEM 40 QUESTOES LEGIVEIS; ‘

| - ESTE CADERNO DE QUESTOES APRESENTA O NUMERO E O CARGO REFERENTES A INSCRICAO REALIZADA; |
- OS FISCAIS INFORMARAM CORRETAMENTE O TEMPO PARA REALIZACAO DE PROVA DE 03 HORAS.

4. Cada questdo oferece 5 alternativas de respostas, representadas pelas letras A, B, C, D e E, sendo apenas 1 (uma) |
| a resposta correta.
5. O CANDIDATO DEVE ASSINAR A(S) SUA(S) FOLHA(S) DEFINITIVA(S) DE RESPOSTA(S), SOB PENA DE |
| ELIMINAGAO.
6. Sera respeitado o tempo para realizacdo da prova conforme previsto em edital, incluindo o preenchimento da grade |
de respostas.
| 7. HAVERA O TOQUE DO 32 SINAL SONORO DE ENCERRAMENTO DAS PROVAS, CONFORME CONTROLE DO |
QUADRO DE SALA.
| 8. Os trés ultimos candidatos deverdo retirar-se da sala de prova ao mesmo tempo, devendo assinar a Ata de Prova. |

| 9. A RESPONSABILIDADE REFERENTE A INTERPRETACAO DOS CONTEUDOS DAS QUESTOES E EXCLUSIVA DO
CANDIDATO.

| 10. No caderno de questdes, vocé podera rabiscar, riscar e calcular. |

|

11. Os gabaritos preliminares da prova objetiva serdo divulgados na data descrita no Cronograma de Execugdo desse
| certame.
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RASCUNHO
Utilize esse espaco para anotar suas respostas

*A anotacdo neste rascunho NAO substitui o preenchimento da grade de respostas.

91 92 CES 94 | 95 | 9 97 | 98 99 )




1055_PPS_MOD3_NS_DM ) ) ) 17/03/2026 10:59:30
POLITICAS PUBLICAS DE SAUDE

QUESTAO 01 - No ambito do Sistema Unico de Salude (SUS), a incorporacdo de politicas voltadas a
equidade tem implicacbes diretas sobre os processos de gestdo, organizagdao do trabalho,
planejamento de servicos e condicOes institucionais que atravessam diferentes areas profissionais.
Nesse contexto, uma diretriz alinhada as iniciativas de promogdo da equidade no SUS consiste em:

A) Estruturar estratégias de equidade centradas em programas especificos, mantendo as demais areas
da gestdo e da organizagao dos servigos regidas por diretrizes gerais de planejamento.

B) Integrar a perspectiva da equidade aos processos de gestdo, planejamento e organizacdo do
trabalho em salde, considerando seus efeitos sobre o acesso, as condicdes de trabalho e a
producao do cuidado.

C) Desenvolver acdes de equidade prioritariamente nos servigos assistenciais, articulando-as de forma
complementar as politicas de gestdo e planejamento institucional.

D) Incorporar acoes de equidade por meio de iniciativas programaticas vinculadas a areas técnicas
especificas, responsaveis por orientar a implementacao dessas estratégias no sistema de saude.

E) Promover estratégias de equidade voltadas principalmente a qualificacdao das praticas profissionais,
sem necessariamente alterar os processos institucionais de organizagao dos servicos.

QUESTAO 02 - A transformacdo digital em satide tem sido apontada como elemento estratégico para
a qualificacdo do cuidado, da gestdo e da producdo de informagdes no SUS. Contudo, sua
implementacdo envolve desafios relacionados a governanca de dados, a organizagdo dos servigos e a
garantia de direitos dos usuarios. Considerando o debate contemporaneo sobre transformacgao digital
em saude no SUS, assinale a alternativa correta.

A) A digitalizacao das informagGes em saude favorece a integragao entre sistemas e servigos, podendo
ampliar a capacidade de planejamento e gestao, desde que associada a mecanismos de governanga
e protecdo de dados.

B) A incorporacdo de tecnologias digitais nos servicos de salde tende a ocorrer de forma
predominantemente técnica, sendo os aspectos éticos e regulatorios definidos posteriormente aos
processos de implementacao.

C) A adocdo de solugdes digitais no SUS esta vinculada principalmente a modernizacdo de sistemas
de registro e armazenamento de informacgdes clinicas.

D) A implementacdo de solugdes digitais no SUS depende prioritariamente da atuacdo de fornecedores
de tecnologia responsaveis pela gestdo e seguranca das informagoes em saulde.

E) O uso de tecnologias digitais em saude se orienta principalmente pela ampliacdo da eficiéncia
administrativa, mantendo relativa autonomia em relagdo as politicas publicas de salde.

QUESTAO 03 - A relacgdo entre educacdo e salide no SUS tem sido compreendida como dimens&o
estratégica para a qualificagdo das praticas profissionais e para o fortalecimento da participacdo social.
Nesse contexto, diferentes abordagens pedagdgicas orientam os processos formativos em saulde.
Assinale a alternativa que indica uma perspectiva coerente com a articulagdo entre ensino e praticas
de saude no SUS.

A) A formacdo em salde deve estruturar-se prioritariamente em torno da consolidagdo de
conhecimentos técnico-cientificos, cabendo as experiéncias de participacdo social um papel
complementar no processo formativo.

B) A qualificacdo da formacdo em saude depende principalmente da ampliacdo de conteudos
especializados e da consolidagdo de competéncias clinicas especificas.

C) As atividades educativas em salide devem concentrar-se em espacos formais de ensino, nos quais
seja possivel garantir maior controle sobre os contetdos e métodos pedagdgicos.

D) Os processos educativos em salde podem contribuir para a construcdo de praticas profissionais
mais criticas e comprometidas com o territério ao promover o didlogo entre diferentes saberes e
experiéncias sociais.

E) A organizacdao do ensino em saude orienta-se prioritariamente pela padronizacdao de conteudos e
metodologias, com o objetivo de garantir uniformidade.

Execugao: Fundatec )
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QUESTAO 04 - A organizacdo da Atengdo Especializada no SUS demanda articulacdio com os demais
niveis de atencdo e integracdao com os processos de regulacdo, gestdo do cuidado e organizacao das
redes de atencdo a saude. Nesse contexto, uma diretriz coerente com a organizagao da atencdo
especializada no SUS consiste em:

A) A Atencgao Especializada organiza-se prioritariamente em servigos de referéncia que atuam com
relativa autonomia em relagdo a Atencdao Primaria, visando maior eficiéncia na oferta de
procedimentos especializados.

B) A ampliacao da oferta de consultas e procedimentos especializados constitui a principal estratégia
para qualificar o acesso da populacao a esse nivel de atencgao.

C) A organizagao da Atengao Especializada orienta-se principalmente pela concentracdo de tecnologias
e profissionais especializados em servigos hospitalares de maior complexidade.

D)A gestdo da Atencao Especializada baseia-se prioritariamente na expansao de servigos
especializados, independentemente das dinamicas regionais de demanda e das estratégias de
coordenacgao do cuidado.

E) A Atencdo Especializada deve integrar-se as redes de atengdo a salde, articulando-se com a
Atencdo Primaria e com mecanismos de regulagdo que favorecam a continuidade do cuidado.

QUESTAO 05 - A ampliacdo do uso de sistemas de informacdo e bases de dados no SUS tem aumentado
as possibilidades de analise epidemioldgica, planejamento e monitoramento das politicas publicas.
Nesse contexto, o uso estratégico das informagbes em saude deve:

A) Priorizar a centralizacdo dos bancos de dados em instituicdes privadas especializadas em tecnologia
da informacgao.

B) Restringir o acesso as informacbes em salde aos profissionais diretamente responsaveis pelo
atendimento clinico.

C) Favorecer a producao e o compartilhamento qualificado de informagdes entre gestores, servicos e
equipes, respeitando os principios de governancga e protecdo de dados.

D) Concentrar a analise das informagdes em salde em areas técnicas especificas, desvinculando-as
dos processos de planejamento e gestao.

E) Utilizar bases de dados apenas para fins administrativos, evitando sua incorporacdo em processos
de avaliacdo e planejamento das politicas de saude.

Execugao: Fundatec )
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CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

QUESTAO 06 - A indugdo e a refutacdo tém papel importante no campo da inferéncia e do raciocinio
causal em epidemiologia e salde publica. Considerado o problema da indugdo, qual pensador do
século XX ficou conhecido por criticar o indutivismo e colocar importancia central na Doutrina da
Refutacao?

A) Austin Bradford Hill.
B) David Hume.

C) Jakob Henle.

D) Karl Popper.

E) Thomas Bayes.

QUESTAO 07 - Em relacdo a situacdes de emergéncia, assinale a alternativa INCORRETA.

A) Em acidentes por serpentes do género Colubrideos (cobra-cipd, papa-pinto), podem ocorrer
reagdes de hipersensibilidade, hemorragia local ou sistémica.

B) Em acidentes com a aranha-marrom, o veneno tem agdo proteolitica e hemolitica.

C) Os acidentes por lepidépteros decorrem do contato com lagartas urticantes conhecidas como
taturana, bicho-peludo, entre outros nomes.

D) Os acidentes por himendpteros podem provocar uma sindrome do envenenamento por ataques
multiplos de abelhas, exigindo rapida hospitalizacdo.

E) Os acidentes por Tityus bahiensis (escorpidao-preto) provocam o quadro mais grave pela sua agao
proteolitica e hemorragica, sendo mais frequentes em criancas.

QUESTAO 08 - As vacinas atenuadas, compostas por virus vivos, sdo utilizadas para prevenir as
seguintes doencgas, EXCETO:

A) Hepatite A.
B) Rotavirus.
C) Rubéola.
D) Sarampo.
E) Varicela.

QUESTAO 09 - Sobre a sindrome metabdlica em criangas e adolescentes, assinale a alternativa
INCORRETA.

A) Algumas de suas definicdes, com variados pontos de corte dos critérios utilizados, podem
subestimar sua prevaléncia.

B) Criangas e adolescentes com Indice de Massa Corporal hormal e aumento da adiposidade abdominal
também representam risco para sindrome metabdlica.

C) A doenca hepéatica gordurosa ndo alcodlica é doenca hepatica rara em criancas e adolescentes, e
costuma ser assintomatica na fase de esteatose inicial.

D) A hiperuricemia € um achado frequente em pacientes com sindrome metabdlica. O consumo
elevado de frutose esta associado ao aumento da producdo de acido Urico.

E) Ha varias definicdes de sindrome metabdlica e a maioria ainda considera a presenga de obesidade,
hipertensdo arterial, dislipidemia e alteracdo do metabolismo de carboidratos, embora outros
fatores de risco tém sido associados a essa sindrome.

QUESTAO 10 - Uma mulher de 60 anos, com funcdo renal normal, tem alteracdes dsseas (osteopenia
e osteoporose) e apresenta hipercalcemia acompanhada de concentragdes elevadas de paratormoénio.
Nesse sentido, sobre a hipdtese diagnostica de hiperparatireoidismo primario e suas caracteristicas,
assinale a alternativa INCORRETA.

A) Sintomas classicos estdo relacionados a lesGes em 6rgdos-alvo diretamente ligados ao metabolismo
do calcio, em especial, 0s 0ssos e 0s rins.

B) A densitometria 6ssea pode demonstrar redugdo da densidade mineral mais importante em ossos
corticais, como o fémur e radio.

C) Podem estar presentes sintomas neuromusculares, como fraqueza muscular, fadiga, parestesias e
atrofia muscular proximal.

D) Hipercalcemia e hiperfosfatemia do hiperparatireoidismo primario ocorrem por acdo direta do
paratormonio no tubulo renal.

E) A manifestagcdo renal mais comum do hiperparatireoidismo primario é a nefrolitiase.

Execugado: Fundatec
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QUESTAO 11 - Um paciente de 32 anos queixa-se de dor na fossa cubital, provocada no trajeto do
biceps, exacerbada com a supinagdo contra resisténcia, recordando-se de um evento desencadeante
apos esforco fisico. Como manobra semioldgica para auxiliar o diagndstico de tendinopatia do biceps
distal com possivel ruptura, o examinador tenta inserir seu dedo indicador sob o tenddo, em trajeto
da posicdo lateral para medial, junto ao cotovelo do paciente. Qual é o nome desse teste?

A) Impacto ou de Neer.
B) Gancho ou hook.

C) Jobe.

D) Patte.

E) Roos.

QUESTAO 12 - A respeito de doencas do sistema arterial periférico, assinale a alternativa
INCORRETA.

A) O uso diagnéstico do Indice Tornozelo-Braquial (ITB) é indicado para avaliacdo da presenca de
claudicacdo intermitente.

B) Um ITB de 0,80 é interpretado como doenca arterial obstrutiva periférica grave.

C) O aneurisma da artéria poplitea apresenta risco de trombose, podendo causar isquemia aguda da
extremidade e ameacar a viabilidade do membro.

D)A doenga ou fendmeno de Raynaud primario apresenta trés fases: palidez (vasoconstrigdo),
cianose (estase capilar) e hiperemia (vasodilatacdo compensatoéria).

E) A acrocianose pode ser uma das manifestacdes cutaneas em pacientes com anticorpos
antifosfolipideos.

QUESTAO 13 - Sobre as medidas de impacto, em uma metanélise sobre prevencdo de determinada
doenca, a Reducdo Absoluta do Risco (RAR), ou seja, a proporcao absoluta de eventos que deixam de
acontecer nos individuos tratados, foi relatada como sendo 4,0/100 pessoas-ano. Nesse caso, O
NUumero Necessario para Tratar (NNT), ou seja, o niumero de individuos a serem tratados por
determinado tempo para evitar um evento, € igual a:

A) 25 pessoas-ano.

B) 100 pessoas por 2,5 anos.
C) 2,5 pessoas-ano.

D) 10 pessoas por 25 anos.
E) 0,5 pessoas-ano.

QUESTAO 14 - Considerando os achados em exames pulmonares, assinale a alternativa em que a
relagdo entre o ruido adventicio pulmonar ou pleural e sua respectiva causa estd INCORRETA.

A) Crepitantes finos - obstrucao parcial da traqueia.
B) Crepitantes bolhosos — pneumonite.

C) Roncos - corpo estranho.

D) Sibilos - asma brénquica.

E) Sopro tubario - consolidagdo pulmonar.

QUESTAO 15 - Sobre a avaliacdo de pacientes, a anamnese e o exame clinico sdo componentes
iniciais do acolhimento. Nesse sentido, com base nas caracteristicas ou achados, assinale a alternativa
INCORRETA.

A) A hipofonese da primeira bulha cardiaca (B1) pode ocorrer em pacientes obesos com parede
toracica espessa.

B) A hiperfonese da Bl pode ocorrer em pacientes com estados hiperdindmicos, como anemia
e tireotoxicose.

C) A segunda bulha cardiaca (B2) coincide com o inicio da diastole e é formada pela abertura
sequencial de dois componentes, o adrtico e o pulmonar.

D) Desdobramento da B1 pode ser normal, mas pode refletir um achado em pacientes com bloqueio do
ramo direito do feixe de Hiss.

E) Quando ocorre o desdobramento da B1, tem-se o desdobramento do som em componente mitral e
tricuspide.

Execugado: Fundatec
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QUESTAO 16 - Paciente do sexo masculino, 58 anos, com cirrose hepatica, acompanhado na Atenc&o
Primaria a Saude (APS), com antecedente de hemorragia digestiva alta por varizes esofagicas, tratado
com shunt portossistémico intra-hepatico transjugular (TIPS) ha cerca de duas semanas. Em consulta
de seguimento, a esposa refere que o paciente passou a apresentar sonoléncia diurna, inversdo do
ciclo sono-vigilia, dificuldade de concentracdo e episédios de desorientagdo temporal. Ao exame fisico,
observa-se asterixis. Considerando o contexto clinico e o papel da APS no acompanhamento desse
paciente, sdao complicagbes mais provavelmente relacionadas ao procedimento realizado:

I. Sepse associada ao shunt portossistémico.
II. Encefalopatia hepatica.
ITI. Trombose de veia cava inferior.
IV. Peritonite bacteriana espontanea.

Quais estdo corretas?

A) Apenas 1.

B) Apenas II.

C) Apenas I e III.
D) Apenas II e 1IV.
E)I, II, IIl e IV.

QUESTAO 17 - Homem, 41 anos, IMC 33 kg/m2, procura a UBS com queixa de pirose diaria e
regurgitacdo acida ha aproximadamente 6 meses. Relata ainda rouquiddo persistente, pigarro
frequente, tosse crbnica e disfagia. Refere episddios ocasionais de dor toracica ndo relacionada ao
esforco, com avaliacdo cardioldgica prévia sem alteracGes. Nega odinofagia, perda ponderal ndo
intencional, hematémese, melena, anemia ou vomitos persistentes. Considerando a avaliagao clinica
da doenca do refluxo gastroesofagico (DRGE), é correto afirmar que o paciente apresenta:

A) Dois sintomas tipicos, duas manifestacdes extraesofagicas e dois sinais de alarme.
B) Um sintoma tipico, trés manifestacGes extraesofdgicas e nenhum sinal de alarme.
C) Dois sintomas tipicos, uma manifestacdo extraesofagica e um sinal de alarme.

D) Dois sintomas tipicos, duas manifestacdes extraesofagicas e um sinal de alarme.
E) Dois sintomas tipicos, trés manifestacées extraesofagicas e um sinal de alarme.

QUESTAO 18 - A urolitiase pode ocorrer devido a caracteristicas anatémicas que levam a estase
urinaria, baixo volume urinario, fatores dietéticos, infeccbes do trato urinario, acidose sistémica,
medicamentos e fatores genéticos hereditarios. Sobre o tema, assinale a alternativa correta.

A) A hipomagnesemia é considerada um fator predisponente para a formacgdo de calculos urinarios a
base de caélcio.

B) Homens e mulheres apresentam incidéncia proporcionalmente semelhante de litiase urinaria.

C) A elevada ingestdo de sddio reduz a osmolaridade urinaria e esta associada ao aumento da excrecdo
urinaria de calcio.

D) Escherichia coli ¢ o microrganismo mais frequentemente envolvido na formacdo de calculos de
estruvita.

E) A litotripsia extracorporea por ondas de choque é o método preferivel para célculos >2,5 cm.

QUESTAO 19 - Homem de 68 anos, tabagista (80 anos-maco), apresenta dispneia, tosse seca e
sensacdo de pressdo facial ha cerca de 2 meses, com piora progressiva. Evoluiu com edema palpebral
mais intenso pela manha e pletora facial. Ao exame fisico, observa-se circulagdo colateral toracica
posterior. Radiografia de térax evidencia alargamento do mediastino superior, e a tomografia
computadorizada de térax mostra massa central pulmonar em topografia peri-hilar direita, com
linfonodomegalias mediastinais e compressao da veia cava superior. Exames laboratoriais revelam
hiponatremia hipo-osmolar, com osmolaridade urinaria inadequadamente elevada, sem uso de
diuréticos ou insuficiéncia renal. De acordo com o caso em voga, qual é o diagndstico mais provavel?

A) Adenocarcinoma de pulmao.

B) Carcinoma de pulmao de pequenas células.
C) Carcinoma espinocelular de pulmao.

D) Linfoma mediastinal.

E) Mesotelioma pleural.

Execugado: Fundatec . )
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QUESTAO 20 - Homem de 62 anos apresenta episodios recorrentes de vertigem de curta duracdo,
desencadeados por mudancas da posicdao da cabeca, especialmente ao deitar-se e ao girar na cama.
Os episddios duram segundos, sdo acompanhados de nauseas e cessam espontaneamente. Nega
zumbido, hipoacusia ou sinais neurolégicos. O exame neuroldgico é normal. A hipotese diagnostica é
de vertigem posicional paroxistica benigna por acometimento do canal semicircular posterior. Assinale
a alternativa que apresenta corretamente a conduta indicada para confirmacdo diagndstica.

A) Manobra de Epley, utilizada como teste diagnéstico inicial.

B) Manobra de Dix-Hallpike, indicada apenas na presenca de nistagmo espontaneo.

C) Manobra de Lempert (barbecue), indicada para avaliacao do canal semicircular posterior.
D) Manobra de Dix-Hallpike, com pesquisa de vertigem e nistagmo posicional caracteristico.
E) Tratamento empirico com antivertiginosos como critério diagnostico.

QUESTAO 21 - Mulher de 29 anos é atendida na UBS com queixa de diarreia ha cerca de 4 meses,
com fezes frequentes associadas a muco e sangue, além de urgéncia evacuatoria e tenesmo. Refere
dor abdominal em hipogastrio de leve intensidade, sem febre, emagrecimento significativo ou uso
recente de antibidticos. Foi realizada colonoscopia, cujo laudo descreve acometimento continuo da
mucosa do reto e sigmoide, com mucosa hiperemiada, edemaciada e fridvel, perda do padrao vascular
e erosoes superficiais, sem areas de mucosa poupada. Os demais segmentos do célon encontram-se
normais e as bidpsias demonstram inflamacdo restrita a mucosa. Com base no quadro clinico,
endoscopico e histopatoldgico, qual alteracao é mais esperada nas bidpsias da mucosa col6nica?

A) Granulomas nao caseosos associados a acometimento segmentar.

B) Abscessos de criptas associados a infiltrado inflamatorio cronico da ldamina prépria.
C) Inflamacdo transmural com fissuras profundas e fibrose.

D) Necrose caseosa relacionada a processo infeccioso especifico.

E) Infiltracdo fungica da mucosa intestinal.

QUESTAO 22 - Segundo o Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas (PCDT) para o manejo da
infeccdo pelo HIV, sdo indicagdes para a realizacdo de genotipagem pré-tratamento, EXCETO:

A) Gestante diagnosticada com infeccao pelo HIV no primeiro trimestre da gestacao.

B) Adolescente com diagnostico recente de infecgao pelo HIV.

C) Pessoa vivendo com HIV e coinfecgao tuberculose-HIV.

D) Pessoa com soroconversao para HIV durante o uso de PrEP.

E) Pessoa recém-diagnosticada com HIV, com CD4 <200 células/mm3 no momento do diagnéstico.

QUESTAO 23 - Homem de 72 anos comparece a UBS para consulta de rotina. E hipertenso, em uso
de losartana e hidroclorotiazida, e nega uso de betabloqueadores, digitalicos ou bloqueadores de canal
de calcio. Ao exame, apresenta FC de 75 bpm e PA de 128/76 mmHg. Foi realizado eletrocardiograma,
conforme apresentado na figura abaixo. Com base no quadro clinico e no tracado eletrocardiografico,
assinale a alternativa mais correta.

A) Bloqueio atrioventricular de segundo grau Mobitz I, geralmente de bom progndstico, passivel de
acompanhamento na atengdo primaria.

B) Bloqueio atrioventricular de segundo grau Mobitz II, com indicacdao imediata de marca-passo
definitivo.

C) Bloqueio atrioventricular de primeiro grau, sem falhas de conducao.

D) Bloqueio atrioventricular total, com necessidade de encaminhamento imediato.

E) Taquiarritmia supraventricular intermitente, com indicacdo de cardioversdo elétrica.

Execugado: Fundatec ) )
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QUESTAO 24 - Crianca de 4 anos com asma persistente estd em uso regular de beclometasona
inalatoria 100 mcg/dia ha 4 meses, com técnica inalatéria adequada e adesdo confirmada. Apresentou
duas exacerbagdes moderadas na Ultima semana, com necessidade de corticoide sistémico. Ja fez uso
prévio de antagonista de leucotrienos, sem resposta clinica satisfatdria. Encontra-se assintomatica no
momento. Qual é a melhor conduta terapéutica?

A) Associar beta-2 agonista de longa duragdo ao corticoide inalatério.

B) Reintroduzir antagonista de leucotrienos associado ao esquema atual.

C) Aumentar a dose do corticoide inalatério.

D) Realizar cursos intermitentes de corticoide sistémico durante exacerbagdes, mantendo a dose atual
do corticoide inalatério.

E) Manter o esquema atual, pois a crianca encontra-se assintomatica no momento.

QUESTAO 25 - Acerca da Doenca de Alzheimer (DA), assinale a alternativa correta.

A) Ndo ha associagdo entre o sedentarismo e o risco de desenvolvimento da DA.

B) Exames de imagem estrutural sdo indispensaveis para o diagnostico da DA.

C) A memantina é indicada na DA leve e é amplamente utilizada de forma off-label na DA moderada
a grave.

D) A sindrome de Down constitui um fator de risco significativo para o desenvolvimento da DA.

E) Inibidores Seletivos da Recaptacdao de Serotonina (ISRS) aumentam os sintomas de agitacao na
DA, sendo, portanto, medicacdes contraindicadas nessa doenca.

QUESTAO 26 - Com incidéncia maxima entre os 2 e 10 anos, qual é o cAncer mais comum em
criancas com menos de 15 anos?

A) Leucemia mieloide aguda.

B) Leucemia mieloide cronica.

C) Leucemia linfoblastica aguda.
D) Leucemia linfoblastica cronica.
E) Linforma de Hodgkin.

QUESTAO 27 - Paciente em uso de fluoxetina relata que aumentou a dose da medicacdo por conta
propria, evoluindo com sindrome serotoninérgica, sendo avaliada na unidade de saude. Qual dos
conjuntos de achados abaixo é compativel com o quadro clinico dessa condigao?

A) Bradicardia, hipotermia e rigidez muscular generalizada em “cano de chumbo”.

B) Pupilas puntiformes, depressao respiratdria e rebaixamento do nivel de consciéncia.
C) Hipotermia, hiporreflexia e flacidez muscular.

D) Pele seca, midriase fixa e retengdo urinaria.

E) Agitacao psicomotora, hipertermia, sudorese, taquicardia, hiperreflexia e clonus.

QUESTAO 28 - Gestante de 30 anos, G2P1, com 28 semanas de gestacdo, procura atendimento por
sangramento vaginal subito, indolor, de moderada intensidade. Nega trauma abdominal, dor ou
contracGes uterinas. Ao exame, sinais vitais estaveis e abdome indolor a palpagdo. Considerando as
causas de sangramento vaginal na gestagao, assinale a alternativa correta.

A) O quadro clinico € mais compativel com descolamento prematuro da placenta, condicdo que
costuma cursar com sangramento indolor no segundo e terceiro trimestres.

B) O sangramento descrito sugere placenta prévia, que geralmente se manifesta como sangramento
vaginal indolor no segundo ou terceiro trimestre da gestacao.

C) A principal hipdtese diagndstica é ruptura uterina, cuja apresentagdo tipica inclui sangramento
vaginal indolor em gestantes sem fatores de risco.

D)O uso de acido acetilsalicilico (AAS) em baixa dose para prevencao de pré-eclampsia esta
claramente associado ao aumento do risco de sangramento pré-parto.

E) O aborto espontaneo € a principal causa de sangramento vaginal apos 24 semanas de gestacdo,
sendo frequentemente indolor.
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QUESTAO 29 - Mulher de 29 anos comparece & UBS relatando auséncia de menstruacdo hd 9 meses.
Refere que, apos seu Ultimo parto, apresentou sangramento muito volumoso, necessitando de
internacdo e transfusdo sanguinea. Desde entdo, queixa-se de cansaco persistente, dificuldade para
amamentar e reducdo da libido. Ao exame fisico, observa-se pressao arterial limitrofe baixa e
rarefacdo de pelos axilares. Qual é o diagndstico mais provavel?

A) Amenorreia hipotalamica funcional associada ao estresse pds-parto.
B) Insuficiéncia ovariana prematura.

C) Sindrome de Sheehan.

D) Hipotireoidismo primario autoimune.

E) Sindrome dos ovarios policisticos.

QUESTAO 30 - Uma mulher de 25 anos, em idade reprodutiva, previamente higida, comparece a
consulta ambulatorial solicitando orientagao sobre métodos contraceptivos. Considerando os métodos
anticoncepcionais disponiveis, assinale a alternativa correta.

A) O dispositivo intrauterino (DIU) de cobre apresenta eficacia contraceptiva aproximada de 80%.

B) O DIU liberador de levonorgestrel pode ser utilizado como método de contracepcdo de emergéncia
até 5 dias apods a relacdo sexual desprotegida, devido a seus efeitos pds-fertilizagao.

C) Os anticoncepcionais orais combinados sdao seguros em mulheres com histéria prévia de trombose
venosa profunda, desde que a doenga esteja estabilizada.

D) A cardiopatia isquémica, atual ou pregressa, constitui contraindicacdo ao uso de métodos
contraceptivos que contenham estrogénio.

E) O implante subdérmico € um método contraceptivo combinado, com liberagdo continua de
estrogénio e progesterona.

QUESTAO 31 - O exantema subito (roséola infantil) é uma doenca viral comum na infancia,
caracterizada por febre alta seguida do surgimento de exantema maculopapular. Qual é o agente
etioldgico mais frequentemente associado a essa condigcdo?

A) Herpesvirus humano tipo 6.
B) Parvovirus B19.

C) Virus Epstein-Barr.

D) Virus do sarampo.

E) Enterovirus.

QUESTAO 32 - O aleitamento materno envolve aspectos nutricionais, imunoldgicos e afetivos
fundamentais para a salde da crianca. Considerando as recomendacdes atuais sobre amamentacado e
alimentacdo complementar, assinale a alternativa correta.

A) Nutrizes tabagistas regulares devem suspender a amamentagao, que é formalmente contraindicada
enquanto houver consumo de tabaco.

B) A presenca de infeccdo materna pelo virus da hepatite B impede a amamentagdao, mesmo quando
o recém-nascido recebe imunoglobulina especifica e vacinacdo adequadas ao nascimento.

C) O leite materno nos primeiros dias pods-parto apresenta maior teor de gordura e menor
concentragao de proteinas quando comparado ao leite maduro.

D) O tamanho das mamas estd diretamente relacionado a capacidade de produgdo lactea, sendo
mamas volumosas mais eficientes na lactagao.

E) A chupeta tem sido desaconselhada pela possibilidade de interferir negativamente na duragao do
aleitamento materno.

QUESTAO 33 - Durante atendimento em uma UBS, uma crianca de 4 anos, previamente saudavel,
¢é levada pela mae para consulta de rotina. A mde informa que a crianga recebeu todas as vacinas
previstas no Calendario Nacional de Vacinagao até entdo, sem atrasos ou intercorréncias. De acordo
com o referido calendario, aos 4 anos de idade, devem ser administradas rotineiramente as vacinas:

A) DTP e tetraviral.

B) DTP, febre amarela e varicela.

C) Pentavalente, pneumocécica 10-valente e poliomielite.
D) Meningocdcica C conjugada e hepatite A.

E) HPV quadrivalente e tetraviral.
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QUESTAO 34 - Durante consulta de puericultura, um lactente do sexo masculino de 6 meses é levado
pela mae para avaliacdo de rotina. Ao exame fisico, observa-se estreitamento do Ostio prepucial, com
prepucio ndo retratil, sem cicatrizes, sem sinais inflamatérios, sem balonamento durante a micgdo,
sem infecgGes urinarias ou balanopostites prévias. A crianga apresenta crescimento e desenvolvimento
adequados. Como médico de familia, qual € a melhor conduta?

A) Prescrever corticoide tépico no prepucio por 4 a 8 semanas para acelerar a retracdo prepucial.

B) Orientar tracdo forcada diaria do prepucio durante o banho para evitar evolugdo para fimose
patoldgica.

C) Encaminhar para urologia pediatrica para avaliagdo cirdrgica precoce.

D) Orientar cuidados gerais, tranquilizar a familia e evitar qualquer tracao forcada do prepucio.

E) Indicar circuncisdo profilatica devido ao risco futuro de infeccdo urinaria.

QUESTAO 35 - Homem de 56 anos, acompanhado na UBS, em bom estado geral, sem doenca
sistémica aguda ou internagdes recentes, refere fadiga, sonoléncia e ganho de peso. Nega uso de
medicagdes. Exames laboratoriais, repetidos e confirmados, mostram: TSH = 1,1 mUI/L
(VR: 0,4-4,5 mUI/L) e T4 livre = 0,7 ng/dL (VR: 0,9-1,7 ng/dL). Qual é a interpretacdo correta do
quadro?

A) Hipotireoidismo primario.

B) Hipotireoidismo central.

C) Hipotireoidismo subclinico.

D) Sindrome do eutireoidiano doente.

E) Variagao fisioldgica sem relevancia clinica.

QUESTAO 36 - A dengue é uma arbovirose de notificagio compulséria endémica em mais de
100 paises, constituindo importante problema de salde publica. Sobre os aspectos clinicos,
epidemioldgicos e diagnosticos dessa doenga, assinale a alternativa correta.

A) O virus da dengue apresenta trés sorotipos antigenicamente distintos, denominados DENV-1,
DENV-2 e DENV-3.

B) Criancas com idade inferior a 2 anos apresentam menor risco de evolugdo para formas graves da
dengue quando comparadas a populacdo adulta.

C) A presenca de hepatomegalia maior que 2 cm abaixo do rebordo costal é considerada um sinal de
alarme na dengue.

D) A fase critica da dengue inicia-se simultaneamente ao surgimento da febre, ocorrendo entre o
terceiro e o sétimo dia do inicio dos sintomas.

E) Um resultado negativo do teste rdpido para antigeno NS1, realizado entre o primeiro e o quinto dia
de sintomas, exclui o diagnostico de dengue aguda.

QUESTAO 37 - Sobre a organizacdo do SUS, assinale a alternativa correta.

A) Os Conselhos de Saude sdo instancias colegiadas e permanentes que atuam na formulacdo,
no acompanhamento e na fiscalizagdo das politicas de salde.

B) A descentralizacdao do SUS atribui a Unido a responsabilidade exclusiva pela gestdo, pelo
financiamento e pela execugdo das acbes e dos servicos de salde em todo o territorio nacional.

C) As Conferéncias de Saude constituem instancias permanentes e deliberativas, responsaveis por
fiscalizar de forma continua a execugdo das politicas publicas de salde.

D) A organizagao do SUS nao contempla mecanismos institucionais de participagao popular, uma vez
que as decisdes em salde sdo tomadas exclusivamente pelos gestores publicos.

E) A descentralizagdao no SUS restringe-se ao aspecto administrativo, ndo abrangendo o financiamento
nem a execugao das acoes e dos servigos de saude, que permanecem sob responsabilidade
predominante da Unido.

Execugado: Fundatec . )
28 - MEDICO (MEDICINA DA FAMILIA E COMUNIDADE)



1055_CE_28_NS_DM ) 10/03/2026 16:30:35
QUESTAO 38 - A ética médica, expressa no Codigo de Etica Médica (CEM), orienta o exercicio
profissional e estabelece limites a atuacdo do médico, especialmente quanto a finalidade da pratica
médica. De acordo com o CEM, assinale a alternativa correta.

A) O médico devera comunicar as autoridades competentes sobre situagdes de deterioracdo ambiental
apenas quando diretamente relacionadas a sua pratica assistencial individual.

B) E permitido ao médico exagerar a gravidade do diagndstico ou do progndstico, ainda que com a
finalidade de melhorar a adesao do paciente ao tratamento.

C) E assegurado ao médico o direito de participar do diagndstico da morte e da decisdo de suspensdo
de meios artificiais de suporte a vida de possivel doador quando integrante da equipe de
transplante.

D) E vedado ao médico o exercicio mercantilista da medicina, ainda que a conduta esteja formalmente
amparada por contratos ou pela legislacdo civil.

E) E permitido ao médico cobrar honorarios de paciente assistido em instituicdo destinada & prestacdo
de servigos publicos.

QUESTAO 39 - Durante consulta em uma UBS, um médico de Medicina de Familia e Comunidade
atende um paciente com dor lombar cronica. Ao longo da consulta, o médico explora como a dor
interfere no trabalho do paciente, investiga suas preocupagoes em relagdao ao diagndstico, esclarece
expectativas quanto ao tratamento e, ao final, define o plano terapéutico em conjunto com o paciente.
Considerando essa conduta, qual é o modelo adotado pelo médico?

A) Modelo de atencgdo centrado na pessoa, com valorizagdo da experiéncia do adoecimento e decisdo
compartilhada.

B) Modelo de prevencdo quaternaria, voltado a redugao de intervengdes desnecessarias.

C) Modelo clinico-epidemioldgico, orientado por protocolos e estratificacdo de risco.

D) Modelo de promogdo da saude, com foco prioritdrio nos determinantes sociais da doencga.

E) Modelo biomédico tradicional, centrado na doenca e no controle dos sintomas.

QUESTAO 40 - Em uma Unidade de Saude da Familia, um teste é utilizado para rastreamento de
uma doenca prevalente na populacdo adscrita. Estudos mostram que esse teste apresenta
sensibilidade de 80%. Com base nesse dado, assinale a alternativa que melhor orienta a interpretagao
clinica na APS.

A) O teste é capaz de confirmar o diagndstico em 80% dos pacientes que apresentam resultado
positivo.

B) Em individuos que ndo possuem a doenca, o teste apresentara resultado negativo em 80% dos
casos.

C) O teste deve ser preferencialmente utilizado para confirmacdo diagndstica em pacientes
sintomaticos.

D) Um resultado negativo exclui a doenga em 80% dos casos.

E) Entre os individuos que realmente possuem a doenca, espera-se que 80% terdo resultado positivo
no teste.
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