
Confidencial até o momento da aplicação.

CONCURSO dE ADMISSÃO/2025

para matrícula no curso de formação de oficiais do serviço de saúde/2026

014. PROVA objetiva

curso de formação de oficiais médicos

especialidade: medicina da família (saúde da família)

 �V ocê recebeu sua folha de respostas e este caderno contendo 50 questões objetivas.

 � Confira seus dados impressos na capa deste caderno e na folha de respostas.

 � Certifique-se de que a letra referente ao modelo de sua prova é igual àquela constante em sua folha de respostas.

 � Quando for permitido abrir o caderno, verifique se está completo ou se apresenta imperfeições. 

 � Caso haja alguma divergência de informação, comunique ao fiscal da sala para a devida substituição desse caderno.

 �L eia cuidadosamente todas as questões e escolha a resposta que você considera correta.

 � Marque, na folha de respostas, com caneta de tinta azul ou preta, a letra correspondente à alternativa que você escolheu.

 � A duração da prova é de 4 horas, já incluído o tempo para o preenchimento da folha de respostas.

 � Só será permitida a saída definitiva da sala e do prédio após transcorridas 3 horas do início da prova.

 � Até que você saia do prédio, todas as proibições e orientações continuam válidas.

Aguarde a ordem do fiscal para abrir este caderno.

Nome do candidato

Prédio Sala CarteiraInscriçãoRG

a
(VERSÃO)

modelo de 
prova
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CONHECIMENTOS GERAIS

Medicina Preventiva e Social/Saúde Coletiva

01.	Eliza comparece a uma consulta de pré-natal em uma 
Unidade Básica de Saúde (UBS). Do ponto de vista clíni-
co, no seu sétimo mês de gestação, a usuária está bem, 
mas chora ao relatar que seu marido, que trabalha em 
uma serralheria, sofrera um acidente de trabalho que 
resultou em lesão grave em sua mão direita. Foi aten-
dido por um convênio privado de saúde, mas está sem 
tratamento. Não consegue trabalhar pela dor e limitação 
funcional. A respeito desse caso, assinale a alternativa 
correta.

(A)	 A equipe de saúde deve solicitar à Eliza que oriente 
o marido a procurar a UBS, para que se verifique sua 
situação, haja encaminhamento clínico e para que 
se desencadeiem ações de vigilância por parte do 
Sistema Único de Saúde (SUS).

(B)	 Eliza deve ser orientada a aconselhar o marido a re-
tornar ao trabalho o mais rápido possível para que 
não corra o risco de ser demitido pela empresa.

(C)	 A equipe de saúde deve informar Eliza de que seu 
marido deve procurar a auditoria fiscal do traba-
lho que, como única instância de fiscalização em 
ambientes de trabalho, tomará providências para  
prevenir novos casos.

(D)	 Como a consulta na UBS foi de pré-natal e a con-
clusão foi de que está tudo bem com a mãe e o 
bebê, as atribuições da equipe se encerram, pois a 
questão que afeta o marido da usuária é de caráter 
trabalhista.

(E)	 A usuária do Sistema Único de Saúde (SUS) é Eliza 
e não seu marido, que está sob cuidados de um ser-
viço de saúde conveniado, e a equipe de saúde da 
UBS deve se abster de intervir no caso.

02.	Vitor, de 28 anos, atua como motorista de uma empresa 
de transporte por aplicativo. Enquanto realizava uma cor-
rida, sofreu um acidente de trânsito que lhe resultou em 
traumatismo craniano. Ambos foram socorridos por um 
serviço de urgência e emergência, sendo que o passa-
geiro sofreu apenas escoriações leves. A esse respeito, 
assinale a alternativa correta.

(A)	 O serviço deve aguardar Vitor estar em condições de 
informar se ele tem vínculo formal com a empresa 
e, apenas neste caso, deve realizar a notificação no 
SINAN.

(B)	 Apenas se a lesão que Vitor sofreu for considerada 
grave pela equipe médica, seu caso deve ser notifi-
cado no SINAN como acidente de trabalho.

(C)	 O acidente de Vitor deve ser considerado decorren-
te do trabalho para, efeito de notificação no SINAN, 
apenas se ele for microempreendedor individual.

(D)	 O acidente de trânsito deixou de ser considerado aci-
dente de trabalho e, portanto, não há necessidade 
de notificação no SINAN.

(E)	 O serviço de saúde deve notificar o acidente como 
decorrente do trabalho no prazo de 24 horas no 
Sistema de Informação de Agravos de Notificação 
(SINAN).

03.	O direito constitucional de proteção à maternidade e à 
infância tem concretude no SUS por meio da Política 
Nacional de Atenção Integral à Saúde da Criança. Essa 
Política se estrutura em 7 eixos estratégicos e um deles 
é o aleitamento materno e a alimentação complementar 
saudável. Assinale a alternativa correta sobre esse eixo 
estratégico.

(A)	 É previsto que mãe e bebê sejam acolhidos, pela 
equipe da Atenção Básica, entre o 3o e o 5o dia de 
vida do recém-nascido, para atendimento a ambos, 
com a presença do pai sempre que possível, com 
observação da mamada e orientação em relação à 
amamentação e aos cuidados com a mulher e com 
a criança.

(B)	 No Brasil, para estimular o aleitamento materno, 
existe possibilidade de ampliação da licença-mater-
nidade por 12 meses, sem diminuição do salário, e 
por 24 meses, com desconto de 20% do salário.

(C)	 Os bancos de leite humano têm cumprido papel fun-
damental para a promoção, a proteção e o apoio à 
amamentação e são alimentados principalmente 
pela doação de leite de mulheres que perderam seus 
filhos.

(D)	 Todas as empresas devem criar salas de apoio à 
amamentação em seus espaços para manutenção 
da amamentação entre mulheres que retornam ao 
trabalho após a licença-maternidade.

(E)	 O contato pele a pele, no Método Canguru, destinado 
a promover a atenção humanizada ao recém-nasci-
do com imunodeficiência, começa com o toque evo-
luindo até a posição canguru, permitindo uma maior 
participação dos pais e da família nos cuidados com 
o recém-nascido, o que aumenta a sua adesão ao 
leite materno.
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06.	A Política Nacional de Saúde do Trabalhador e da Traba-
lhadora (PNSTT), entre outras atribuições do SUS, pres-
supõe “capacitação para aplicação de protocolos, linhas 
guias e linhas de cuidado em saúde do trabalhador, com 
ênfase à identificação da relação saúde-trabalho, ao 
diagnóstico e manejo dos acidentes e das doenças rela-
cionadas ao trabalho, incluindo a reabilitação, à vigilân-
cia de agravos, de ambientes e de processos de trabalho 
e à produção de análise da situação de saúde”. Assinale 
a alternativa que sintetize o significado desse enunciado.

(A)	 Espera-se que cada município do país seja auto-
suficiente para diagnosticar doenças relacionadas 
ao trabalho, sem depender de serviços de outros 
municípios.

(B)	 Espera-se que em todas as regiões de saúde haja 
ações e serviços de saúde do trabalhador e que essa 
seja uma condição para que sejam instituídos.

(C)	 Espera-se que em todas as regiões de saúde haja 
ações e serviços de saúde do trabalhador, além de 
equipes de médicos do trabalho capacitados para 
realizarem o diagnóstico de doenças relacionadas 
ao trabalho.

(D)	 Espera-se que o SUS, em seus diferentes níveis de 
atenção, seja capaz de identificar os agravos relacio-
nados ao trabalho e traçar linhas de cuidados, além 
de desenvolver ações de vigilância.

(E)	 Espera-se que em todos os níveis de atenção do 
SUS haja pessoas capazes de atuarem como ins-
petores em saúde do trabalhador com atribuição de 
exercerem a função de fiscalização de ambientes de 
trabalho.

07.	Sobre doenças infecciosas, assinale a alternativa correta.

(A)	 A rubéola se dissemina principalmente por meio de 
contato com objetos contaminados com secreções 
nasofaríngeas, sangue e urina.

(B)	 As doenças diarreicas causadas por rotavírus cos-
tumam ter manifestações clínicas exuberantes com 
duração de 1 a 2 dias.

(C)	 O botulismo por ferimentos é a forma mais frequen-
te e é ocasionado pela contaminação de ferimentos 
com C. botulinum, que, em condições de anaero-
biose, assume a forma vegetativa e produz toxina 
in vivo.

(D)	 Doenças diarreicas causadas por Staphylococcus 
aureus e E. coli enterotoxigênica têm o período de 
incubação de 3 a 7 dias.

(E)	 A transmissão do vírus do sarampo ocorre de  
forma direta, por meio de secreções nasofaríngeas 
expelidas ao tossir, espirrar, falar ou respirar; daí a  
elevada contagiosidade da doença.

04.	A revelação diagnóstica é um momento de especial im-
portância no cuidado de crianças e adolescentes vivendo 
com HIV e requer o envolvimento de todos, cuidadores 
e profissionais, que participam de seu cuidado. A esse 
respeito, assinale a alternativa correta.

(A)	 As explicações dadas à criança que convive 
com HIV devem ser feitas de forma que ela não  
compreenda bem, para que não se exponha à pos-
sibilidade de ser vítima de discriminação por parte 
de amigos.

(B)	 O nome HIV deve ser sempre evitado para crianças 
e adolescentes que convivem com o vírus até que 
sejam capazes de traçar estratégias para ocultar a 
sua condição.

(C)	 O processo de revelação diagnóstica deve ser ini-
ciado o mais precocemente possível e guiado a 
partir das primeiras manifestações de curiosidade 
da criança e cada pergunta deve ser respondida de 
forma simples e objetiva.

(D)	 Sabe-se que quanto menos as crianças e adolescen-
tes que convivem com HIV sabem de sua condição, 
a adesão ao tratamento medicamentoso maior é.

(E)	 A comunicação diagnóstica deve ser feita sempre 
na presença dos pais no caso de crianças e adoles-
centes de até 18 anos de idade.

05.	Assinale a alternativa correta em relação ao aumento do 
antígeno prostático específico (PSA).

(A)	 O PSA não é um indicador valorizado na saúde do 
homem.

(B)	 Deve-se continuar investigando para descartar 
câncer de próstata.

(C)	 Trata-se de diagnóstico de câncer de próstata.

(D)	 Deve-se continuar o monitoramento do PSA por  
5 anos para ver a evolução.

(E)	 Deve-se realizar prostatectomia preventiva.
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10.	Uma doença infecciosa tem alto coeficiente de incidên-
cia e baixo coeficiente de prevalência. Trata-se de uma 
doença

(A)	 de média transmissibilidade e de longa duração.

(B)	 altamente transmissível e de curta duração.

(C)	 grave e de alta letalidade.

(D)	 de transmissão sexual e de alta letalidade.

(E)	 sem gravidade e com tendência à cronificação.

11.	 Com base nos conhecimentos sobre a crise climática e 
seus impactos na saúde, assinale a alternativa correta.

(A)	 As mudanças climáticas que resultam em aque-
cimento global têm influência sobre a saúde, mas 
o organismo humano tem grande capacidade de 
adaptação e é capaz de amenizar de forma signi-
ficativa esses efeitos, não sendo um problema de 
saúde coletiva neste momento.

(B)	 Não há estudos que associem altas temperaturas e 
elevadas concentrações de poluentes atmosféricos 
com o aumento de hospitalizações.

(C)	 As mudanças climáticas e o aquecimento global têm 
efeito positivo sobre a saúde nos países do hemis-
fério norte, pois as pessoas sofrem menos com o 
rigor do inverno, e as mortes pelo frio sofrerão um 
declínio.

(D)	 A ocorrência do processo de mudanças climáticas, 
principalmente aquelas devidas ao aquecimento 
global induzido pela ação humana, foi pela primeira 
vez alertada na década de 1950 e tem influência 
sobre a saúde das pessoas.

(E)	 Todos os estudos mostram que o clima da Terra 
passou a sofrer mudanças há 30 anos e se devem 
exclusivamente à ação humana, tendo profundas re-
percussões sobre a saúde.

08.	Em uma quarta-feira, um serviço de urgência e emer-
gência atende mais de 100 pessoas, a maioria crianças 
e adolescentes com queixas de náuseas, vômitos, tontu-
ras, cefaleias, irritação de pele e até convulsões. Todas 
são de uma escola municipal localizada na zona rural, 
onde uma empresa fez pulverização aérea de agrotóxi-
cos no mesmo dia. Dez dias depois, algumas crianças 
ainda apresentavam sintomas importantes. Essa situa-
ção gerou protestos de movimentos de trabalhadores da 
agricultura contra a empresa responsável. Acerca desse 
caso, assinale a alternativa correta.

(A)	 A Prefeitura tem obrigação de realizar uma inves-
tigação para apurar o acontecido, com o envolvi-
mento, no mínimo, das áreas da Saúde, do Meio 
Ambiente e da Agricultura.

(B)	 O enunciado não dá elementos suficientes para uma 
conclusão, pois não informa quantas pessoas esta-
vam na escola no momento da pulverização, para 
se calcular o coeficiente de incidência dos sintomas.

(C)	 A empresa responsável deve prestar atendimento e 
esclarecimento às pessoas atingidas e realizar es-
tudos, sendo que a Prefeitura não tem atribuições 
específicas no caso.

(D)	 O governo Estadual deve ser imediatamente acio-
nado, pois a Prefeitura não tem competência legal 
para atuar nesse caso, sendo que eventos graves 
de saúde são de responsabilidade da Secretaria 
Estadual de Saúde.

(E)	 Entre outras providências, apenas os casos em que 
houver comprovação de intoxicação por agrotóxicos 
devem ser notificados no SINAN.

09.	Um estudo foi realizado por meio de entrevistas de duas 
dezenas de informantes, peregrinos, de uma cidade-
-santuário no Estado do Rio de Janeiro. São pessoas 
que tiveram ou esperavam curas de doenças que a me-
dicina ocidental tradicional não havia dado ou não dava 
resposta satisfatória. A esse respeito, assinale a alterna-
tiva correta.

(A)	 Como não há fundamentação científica, a crença 
das pessoas em milagres de cura deve ser ignorada 
pelos profissionais de saúde.

(B)	 A cidade-santuário citada deve ser um grande centro, 
pujante do ponto de vista econômico.

(C)	 Os devotos citados certamente são pessoas de ex-
tração socioeconômica popular, sem escolaridade.

(D)	 Esse tipo de crença religiosa, sem fundamentação 
científica, não encontra acolhimento entre os que se 
autodenominam católicos.

(E)	 Situações de extremo sofrimento, desespero frente 
à doença e/ou iminência de morte frequentemente 
motivam a busca pela religião dos milagres.



6ESEX2503/014-CFOM-MedFamília-SaúdeFamília Confidencial até o momento da aplicação.

13.	Um senhor de 88 anos de idade apresenta quadro de 
câncer terminal e prefere passar seus últimos dias em 
casa, com sua filha e seus netos, com quem mora desde 
que ficou viúvo. É acompanhado por um médico há mais 
de 30 anos. Passa a maior parte do tempo dormindo e, 
em uma manhã, a cuidadora percebe que ele não está 
respirando. A família chama imediatamente o médico, 
que constata o óbito. Assinale a alternativa que apresen-
ta a conduta correta de seu médico, segundo o Código 
de Ética Médica.

(A)	 O médico deve atestar o óbito, pois o acompanha na 
doença terminal e sabe que o desfecho seria o óbito.

(B)	 O médico pode atestar o óbito apenas se houver 
uma declaração de familiares relatando o ocorrido.

(C)	 É temerário que o médico ateste o óbito, pois este 
pode ter sido provocado por maus-tratos por parte 
da cuidadora.

(D)	 Como o médico não presenciou o óbito, ele não pode 
preencher o atestado de óbito.

(E)	 O corpo deve ser levado ao Serviço de Verificação de 
Óbito para que se tenha certeza da causa da morte.

14.	Luci é uma usuária de uma UBS e começa a ter quadro 
de náuseas, vômito e diarreia. É trabalhadora doméstica 
e não consegue ir trabalhar nesse dia. Está em bom es-
tado clínico, mas procura a UBS em busca de orientação. 
Recebe a informação de que deve procurar o serviço de 
urgência e emergência, que fica a 3 quilômetros de dis-
tância, e não se conforma com o descaso do serviço de 
saúde. Sobre esse caso, assinale a alternativa correta.

(A)	 A UBS é um serviço que atende apenas usuários 
com doenças crônicas.

(B)	 Luci deve voltar para casa e se hidratar, pois em  
geral esse quadro clínico é autolimitado.

(C)	 A UBS poderia atender Luci somente em caso de 
mau estado geral.

(D)	 Luci deveria ser acolhida na sua demanda espon-
tânea.

(E)	 A informação está correta, pois a UBS não deve 
atender demanda espontânea.

12.	 Uma trabalhadora doméstica, Elza, de 63 anos de idade, 
vive na residência de uma família, que mora em zona rural, 
desde os 12 anos de idade. Moram na casa um casal de 
meia idade e a mãe da dona da casa, de 88 anos de idade. 
Os filhos do casal viveram lá até a juventude e atualmen-
te moram na cidade. Elza é analfabeta e cuida da casa, 
incluindo limpeza, refeições e roupas, além de cuidar da 
idosa, sem ajuda de outra pessoa. Sua jornada de traba-
lho começa por volta das 6h30 e vai até a hora de servir 
o jantar, quando, então, pode-se retirar para descansar. 
Não sai para nenhum lugar e nem tem carteira de trabalho 
assinada. Quando comete um erro, como deixar a comida 
queimar ou quebrar alguma louça, é proibida de comer à 
noite. Apresenta dor lombar desde os 50 anos de idade, 
mas nunca reclamou, até que um dia, ao arrastar um mó-
vel pesado, fica com a “coluna travada”, sendo levada a 
um serviço de pronto atendimento do SUS. O médico que 
a atende fica estarrecido com a situação de vida de Elza e 
sente que teria que fazer alguma coisa. Sobre esse caso, 
assinale a alternativa correta.

(A)	 O médico deve limitar-se a intervir no quadro clínico, 
sem invadir sua privacidade, receitando medicamen-
to para aliviar a dor na região lombar, e encaminhá-la 
a uma UBS para que tenha acompanhamento de sua 
saúde.

(B)	 O médico deve considerar que Elza poderia estar em 
uma situação pior, sendo analfabeta, e que ter um 
teto para morar já é uma vantagem social.

(C)	 Analisando a situação de Elza, pode-se suspeitar de 
uma condição análoga à escravidão, e o médico deve 
denunciar, pois pode-se considerar que ela sofre há 
décadas procedimentos degradantes, desumanos ou 
cruéis.

(D)	 O médico nada tem a ver com a situação de vida 
de Elza, pois o motivo da procura de um serviço de 
saúde foi o quadro clínico agudo desencadeado por 
um esforço físico.

(E)	 Somente se Elza vivesse sob tortura física por parte 
dos patrões, o médico teria a obrigação de denun-
ciar a situação, pois assim manda o Código de Ética 
Médica.
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16.	Assinale a alternativa que apresenta alguns dos funda-
mentos da Política Nacional de Humanização do SUS.

(A)	 Estabelecimento de vínculos afetivos que extrapo-
lem o âmbito profissional entre gestores e trabalha-
dores da saúde e usuários; respeito à hierarquia 
administrativa dos serviços.

(B)	 Respeito à hierarquia com atribuições legais delimi-
tadas dos profissionais dentro dos serviços do SUS; 
informação selecionada aos usuários.

(C)	 Valores cristãos de solidariedade e caridade e  
autonomia; protagonismo dos sujeitos implicados 
no processo de produção de saúde.

(D)	 Responsabilidade compartilhada entre usuários, tra-
balhadores e gestores da saúde na administração 
dos serviços; respeito ao princípio da caridade.

(E)	 Valorização dos diferentes sujeitos implicados no 
processo de produção da saúde; participação coleti-
va no processo de gestão.

17.	A hipertensão arterial sistêmica (HAS) é uma das condi-
ções frequentes dos usuários da APS. A esse respeito, 
assinale a alternativa correta.

(A)	 O diagnóstico de HAS atualmente requer tecnologia 
sofisticada, cabendo à APS parte dos procedimentos 
para tal.

(B)	 Em geral, a HAS pode ser tratada e controlada com 
mudanças no estilo de vida, com medicamentos de 
baixo custo e de poucos efeitos colaterais, compro-
vadamente eficazes e de fácil aplicabilidade na APS.

(C)	 Além do diagnóstico precoce da HAS, o acompanha-
mento efetivo dos casos por médico de ambulatório 
especializado é fundamental, pois o controle da pres-
são arterial reduz complicações cardiovasculares.

(D)	 A medida de pressão arterial deve ser feita preferen-
cialmente pelo médico, pois os estudos mostram que 
a aferição feita por esse profissional é mais fidedigna 
do que a realizada pela enfermagem.

(E)	 A automedida da pressão arterial (Ampa) é realiza-
da por pacientes ou familiares, não profissionais de 
Saúde, fora do consultório, geralmente no domicílio, 
e não deve ser valorizada no diagnóstico de HAS.

15.	Leni tem 45 anos de idade e é usuária de uma UBS. 
Trabalha em uma livraria realizando vendas e, desde 
que teve covid-19 em 2022, apresenta quadro de lapsos 
de memória que às vezes atrapalha a sua atividade de 
trabalho. Assinale a alternativa correta quanto a proce-
dimentos da equipe de saúde da UBS.

(A)	 O quadro agudo de covid-19 já passou há muitos 
anos, de forma que a equipe de saúde já cumpriu o 
seu papel, e Leni deve buscar outro emprego se não 
estiver dando conta do atual.

(B)	 A equipe de saúde deve estudar a situação junta-
mente com Leni para melhorar a sua condição clí-
nica e para pensar em alterar o modo de trabalhar, 
de forma a minimizar a influência do quadro clínico 
no seu desempenho laboral.

(C)	 Com a ajuda da equipe de saúde, Leni deve tentar se 
afastar do trabalho até a completa recuperação de 
sua capacidade laboral.

(D)	 Como equipe de saúde da Atenção Primária da 
Saúde (APS), não há o que se fazer a não ser en-
caminhar Leni a um centro de reabilitação para que 
recupere a capacidade de trabalho plena.

(E)	 O SUS já cumpriu o seu papel no caso, pois propi-
ciou assistência na fase aguda da covid-19, e Leni 
deve buscar ajuda em outros órgãos que não os do 
setor Saúde.
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19.	Antonio é médico de uma UBS e recebe uma carta de 
um colega, representante de uma seguradora privada, 
solicitando informações clínicas sobre um empregado 
de uma empresa, que foi acompanhado por Antonio por 
vários anos devido a transtorno ansioso-depressivo.  
O empregado foi encontrado morto recentemente.  
A esse respeito, é correto afirmar que

(A)	 Antonio está liberado para prestar informações sobre 
seu paciente, pois este já é falecido.

(B)	 Antonio está liberado para prestar informações sobre 
seu paciente se houver consentimento da empresa 
onde ele trabalhava.

(C)	 Antonio só pode atender à solicitação do colega se 
houver autorização por parte da chefia do serviço 
de saúde.

(D)	 é vedado a Antonio revelar fato de que tenha conhe-
cimento em virtude do exercício de sua profissão.

(E)	 Antonio está liberado para prestar informações sobre 
seu paciente, pois o colega tem o compromisso do 
sigilo médico.

20.	Há contraindicação das vacinas contra a dengue, apro-
vadas para uso no Brasil, para

(A)	 crianças com doenças congênitas.

(B)	 pessoas entre 18 e 60 anos.

(C)	 gestantes, mulheres que amamentam e portadores 
de imunodeficiências.

(D)	 mulheres com doenças crônicas.

(E)	 crianças a partir de 9 anos de idade que já tiveram 
a doença.

18.	As mudanças climáticas ameaçam as conquistas e os 
esforços de redução das doenças transmissíveis e não 
transmissíveis. Ações para construir ambiente mais 
saudável poderiam reduzir um quarto da carga global 
de doenças e evitar cerca de 13 milhões de mortes pre-
maturas. Assinale a alternativa correta sobre a questão 
colocada.

(A)	 Pela primeira vez, o controle das doenças, sejam 
transmissíveis ou não transmissíveis, depende do 
empenho do setor Saúde, ficando as mudanças 
sistêmicas em segundo plano.

(B)	 Devido à impossibilidade de alteração do modelo 
de desenvolvimento e da própria produção de ener-
gia, a saída estratégica é o maciço investimento 
nas vacinas contra o leque mais amplo de doenças 
infecciosas.

(C)	 Falta produção científica para que as grandes cor-
porações e tomadores de decisões governamentais 
se convençam sobre a existência da crise climática.

(D)	 A crise climática é fruto de falta de informação das 
populações, em especial as mais carentes, que 
acabam gastando muitos recursos naturais para 
suprir suas necessidades básicas.

(E)	 É preciso investimento estratégico em programas 
de proteção da saúde para populações ameaçadas 
pelas mudanças climáticas e ambientais, como sis-
temas de vigilância de doenças transmitidas por ve-
tores, suprimento de água e saneamento, bem como 
a redução do impacto de desastres.
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23.	Assinale a alternativa que contenha as principais atri
buições do médico de família e da comunidade.

(A)	 Auxiliar os demais profissionais em procedimentos 
específicos e dar aulas de prevenção de câncer ute-
rino, um dos mais frequentes na população feminina.

(B)	 Atender a demanda da UBS, realizar drenagem de 
pequenos abscessos e dar aulas sobre papel da 
escovação de dentes na infância para prevenir cáries.

(C)	 Realizar consultas agendadas e de demanda espon-
tânea, responder aos e-mails dos pacientes e espe-
cialistas, retornar telefonemas dos pacientes, partici-
par de reuniões.

(D)	 Fazer drenagem torácica em casos de derrame 
pleural não complicado, atender as consultas agen-
dadas, responder aos e-mails dos pacientes e fazer 
visitas domiciliares.

(E)	 Fazer vasectomia em homens sem sobrepeso, 
realizar atividades corporais coletivas e atender a 
demanda da UBS.

24.	Assinale a alternativa correta sobre os recém-nascidos 
com baixo peso ao nascer (BPN).

(A)	 Geralmente o BPN é um problema negligenciado 
cuja solução vai muito além de um pré-natal, mesmo 
que tenha sido adequado.

(B)	 O BPN decorrente de retardo de crescimento intrau-
terino restrito (CIUR) é raro e é decorrente basica-
mente de fatores étnicos.

(C)	 Os índices de BPN no Brasil estão entre os mais 
altos do mundo, havendo pouca perspectiva de 
reduzi-los.

(D)	 O BPN pode ser determinado por parto prematuro 
provocado por infecções genitais, partos múltiplos e 
hipertensão arterial, entre outras condições.

(E)	 Diminuir o consumo do tabaco pela gestante e con-
trolar o diabetes são duas medidas importantes para 
reduzir a ocorrência de BPN.

CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS

21.	A percepção de que a escassez de médicos compro-
metia o acesso e a qualidade do SUS levou o Governo 
Federal a apresentar, em julho de 2013, o Programa 
Mais Médicos (PMM), com a Medida Provisória no 621,  
convertida em outubro de 2013 na Lei no 12.871. 
Assinale a alternativa que contém duas ações do PMM 
para enfrentar a escassez e a iniquidade na distribuição 
dos profissionais médicos no país.

(A)	 Ofertar vagas de médicos em todas as regiões do 
país, prioritariamente para profissionais graduados 
em outros países, desde que tivessem a sua situa-
ção profissional regularizada.

(B)	 Criar bônus para os médicos que aceitassem ser 
alocados em determinadas regiões, além de instituir 
o sistema de remuneração variável individual para 
cada profissional, conforme o número de pessoas 
atendidas.

(C)	 Remunerar melhor os médicos da região Norte do 
país, além de oferecer vínculos trabalhistas basea-
dos em microempresas e ampliar o número de vagas 
em todas as escolas médicas federais e estaduais.

(D)	 Simplificar procedimentos na Atenção Primária da 
Saúde (APS) para atrair médicos nos locais mais 
carentes do país.

(E)	 Ampliar a oferta de cursos e vagas em medicina, 
além de reformas educacionais na graduação e na 
residência médicas, e realizar o provimento emer-
gencial de médicos em áreas prioritárias para o SUS.

22.	Assinale a alternativa correta sobre alguns dos atributos 
da APS.

(A)	 Referência e contrarreferência são termos mais 
apropriados de se usar do que encaminhamento, já 
que a APS nunca deixa de se responsabilizar pelos 
pacientes e é a coordenadora do cuidado.

(B)	 Nos serviços da APS, a prática construída de forma 
dialogada entre a população e os profissionais de 
saúde vem ameaçando a autoridade da gestão.

(C)	 A equidade é garantida quando a equipe de saúde 
das Unidades Básicas de Saúde (UBS) conta com 
mais médicos de diferentes especialidades, pela 
facilidade de acesso que a população tem de ter a 
sua demanda atendida.

(D)	 A integralidade é um dos atributos do SUS e tem o 
significado de “boa medicina”, uma medicina menos 
reducionista e fragmentada.

(E)	 A longitudinalidade é um dos atributos da APS e 
deve ser garantida pelas consultas médicas sempre 
com o mesmo profissional.
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27.	O diagnóstico de doenças neurológicas em pessoas ido-
sas requer o reconhecimento não só de sinas e sintomas 
anormais, mas também uma compreensão de quais alte-
rações são esperadas como parte do processo normal de 
envelhecimento. Assinale a alternativa que contém sinais 
e sintomas de pessoas em processo normal de envelhe-
cimento, aos 70 anos de idade.

(A)	 Síndrome do pânico e cifose.

(B)	 Transtorno ansioso-depressivo e sarcopenia.

(C)	 Episódios de diarreia frequentes e lentidão psi
comotora.

(D)	 Dor matinal intensa em região abdominal e depressão.

(E)	 Presbiopia e sarcopenia.

28.	Assinale a alternativa correta sobre a taquicardia  
ventricular.

(A)	 A taquicardia ventricular é definida quando há três ou 
mais batimentos consecutivos a uma taxa superior a 
100 batimentos por minuto.

(B)	 O tratamento da taquicardia ventricular pode reque-
rer o uso de antiarrítmicos, mas não de ablação por 
radiofrequência.

(C)	 O tratamento mais efetivo para a taquicardia ventri-
cular é a diminuição do consumo de cafeína, muito 
comum entre adultos entre 30 e 50 anos.

(D)	 Pacientes com taquicardia ventricular persistente 
devem ser internados em unidade de terapia inten-
siva (UTI).

(E)	 A taquicardia ventricular é a causa mais comum de 
ocorrência de síncopes.

29.	O espectro do tromboembolismo venoso (TEV) com
preende a trombose venosa profunda (TVP) e a embolia 
pulmonar (TEP). A doença tromboembólica é a terceira 
doença cardiovascular aguda mais comum depois das 
síndromes isquêmicas cardíacas e do acidente vascular 
encefálico. Assinale a alternativa correta sobre a TEP.

(A)	 Recentes estudos revelaram que o tabagismo e o 
câncer não representam fatores de risco importantes 
para a ocorrência de TEP.

(B)	 Autópsias feitas em pacientes que tiveram covid-19 
mostraram a ocorrência de TEP em um quarto deles.

(C)	 O coeficiente de mortalidade por TEP vem caindo em 
todos os países ocidentais.

(D)	 A letalidade nos casos de TEP é baixa, mesmo quan-
do afeta metade da vascularização pulmonar, pela 
capacidade do órgão de se regenerar.

(E)	 A TEP pode ser grave em alguns casos, mas rara-
mente deixa sequelas que interfiram na qualidade de 
vida dos acometidos.

25.	A complexidade da vida em comunidades e favelas cons-
titui-se em um desafio adicional no difícil trabalho das 
equipes de saúde da família. Apesar de todos os mem-
bros das equipes serem de fundamental importância, 
os agentes comunitários de saúde (ACS) têm um papel 
destacado, pois atuam como mediadores comunicativos 
entre equipes de saúde e comunidade, porque conhecem 
a geografia da favela e, em geral, compreendem a dinâ-
mica do território. Assinale alternativa correta no que se 
refere à composição e papéis dos membros da equipe, 
bem como à relação deles com a comunidade.

(A)	 O enunciado subestima o importante papel do médi
co, que em cada consulta tem informações da intimi-
dade das famílias e pode ajudar a desenvolver ati
vidades informativas.

(B)	 A compreensão da dinâmica do território em termos 
de sua potencialidade que os ACS dominam é fun-
damental para a superação dos desafios e para o 
desenvolvimento de um bom trabalho.

(C)	 O enunciado negligencia o fato de que a população 
tende a valorizar principalmente os profissionais que 
atuam na atividade de recuperação da saúde, em 
particular aqueles da enfermagem e os médicos.

(D)	 O enunciado não considera que os ACS, como pes-
soas vinculadas ao território, tendem a ser vistas 
pela população como atores sociais sem o conheci-
mento técnico, que legitime suas ações.

(E)	 O enunciado traz um olhar enviesado, ignorando o 
fato de que todos os profissionais da equipe de saú-
de são importantes e vistos pela população como 
essenciais ao seu cuidado.

26.	O câncer de próstata é um dos frequentes na popula-
ção de homens, e a possibilidade de ocorrência aumenta 
conforme a idade avança. No Brasil, a cada dez homens 
diagnosticados com câncer de próstata, nove têm mais 
de 55 anos. Assinale a alternativa correta sobre o ras
treamento dessa doença e os procedimentos preventivos 
adequados.

(A)	 A presença de retenção urinária, infecções urinárias 
recorrentes, hematúria e urgência urinária é um indi-
cador de necessidade de investigação de câncer de 
próstata com realização de biópsia via endoscópica.

(B)	 Sabe-se que o uso de suplementos de betacaroteno 
para homens a partir de 20 anos de idade previne a 
ocorrência de câncer de próstata.

(C)	 A Sociedade Americana de Câncer recomenda que 
homens entre 55 e 69 anos se decidam sobre reali-
zar rastreamento de câncer de próstata por dosagem 
de PSA após conversar com o seu médico e consi
derar a expectativa de vida.

(D)	 A hiperplasia de próstata tem indicação de remoção 
cirúrgica, pois sabe-se que mais de 70% evoluem 
para câncer da glândula, por serem geneticamente 
semelhantes, ainda que a evolução seja lenta.

(E)	 Atualmente não há dúvidas de que o rastreamento 
de câncer de próstata por dosagem de PSA é mais 
benéfico do que maléfico, em especial na população 
masculina acima dos 70 anos de idade.



11 ESEX2503/014-CFOM-MedFamília-SaúdeFamíliaConfidencial até o momento da aplicação.

33.	Sobre um teste diagnóstico de uma determinada doença, 
assinale a alternativa correta.

(A)	 O valor preditivo negativo refere-se à probabilidade 
de o indivíduo ter a doença mesmo que o teste tenha 
sido negativo.

(B)	 A sensibilidade caracteriza-se pela proporção de 
indivíduos sadios com teste positivo.

(C)	 A especificidade é caracterizada pela proporção  
de indivíduos doentes que apresentam um teste 
negativo.

(D)	 O valor preditivo positivo do teste refere-se à proba-
bilidade de o indivíduo não ter a doença, mesmo com 
o teste positivo.

(E)	 Se a prevalência cai, o número de resultados fal-
so-positivos tende a aumentar, resultando em um 
menor valor preditivo positivo (VPP).

34.	Para incorporar um agravo ou doença à lista de notifica-
ção compulsória, é necessário considerar alguns aspec-
tos, a exemplo de características que possam apresentar 
riscos à saúde pública: potencial para surto ou epidemia; 
doença ou agravo de causa desconhecida; alteração no 
padrão clínico-epidemiológico das doenças conhecidas. 
Assinale a alternativa que contém critérios que devem 
ser considerados.

(A)	 O potencial de disseminação, a magnitude, a gravi-
dade, a severidade, a transcendência e a vulnerabi-
lidade na população.

(B)	 A magnitude, a gravidade, a severidade, a transcen-
dência e o potencial de se transformar em uma doen-
ça socialmente importante.

(C)	 A consolidação como uma doença endêmica, a ine-
xistência de vacina, a gravidade e a severidade.

(D)	 A maior possibilidade de atingir populações de baixo 
poder aquisitivo, a determinação social, a gravidade 
e a transcendência.

(E)	 A gravidade, a severidade, a magnitude e a maior 
possibilidade de atingir populações indígenas.

30.	Assinale a alternativa que contém a associação correta 
entre um agente carcinogênico e a doença.

(A)	 Cromo e melanoma.

(B)	 Hepatite pelo vírus B e C e câncer de intestino.

(C)	 Papilomavírus e câncer de bexiga.

(D)	 Benzeno e leucemia mieloide aguda.

(E)	 Arsênico e câncer de cérebro.

31.	As infecções sexualmente transmissíveis (IST) devem 
ser objeto de políticas públicas consistentes para que 
sejam prevenidas. No entanto, há vários desafios a 
serem vencidos em quaisquer populações. Assinale a 
alternativa correta sobre uma das mais frequentes IST, 
a sífilis.

(A)	 A sífilis é uma infecção bacteriana sistêmica, crônica, 
de difícil cura e pode atingir animais como cães e 
gatos, além da população humana.

(B)	 A primeira medida a ser tomada quando há um diag-
nóstico de IST é comunicar a pessoa parceira sexual 
do paciente infectado.

(C)	 Em gestantes com sífilis, a taxa de transmissão ver
tical intraútero para o feto é extremamente alta.

(D)	 A transmissibilidade da sífilis é maior nos estágios 
tardios da doença pela riqueza do treponema nas 
lesões.

(E)	 O tempo de incubação para a primeira manifestação 
da sífilis é de aproximadamente uma semana.

32.	 Sobre os cuidados paliativos, assinale a alternativa correta.

(A)	 A prática dos cuidados paliativos atualmente é apli-
cada basicamente aos pacientes com câncer, pela 
condição de fim de vida previsível.

(B)	 Faz parte da definição de cuidados paliativos a esco-
lha de morrer em casa e não no hospital.

(C)	 Quando um paciente com câncer decide receber cui-
dados paliativos, é fundamental que a atenção à sua 
saúde passe a ser do especialista nessa prática e 
não mais do oncologista.

(D)	 Cuidados paliativos deveriam ser considerados 
como parte do cuidado integral a todos os pacientes 
com doenças crônicas.

(E)	 Nos cuidados paliativos os profissionais do corpo 
médico e da enfermagem constituem-se nos atores 
principais da atenção à saúde.
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37.	Leia a seguinte definição: “Resultados ou consequências 
de um tratamento, medicamento, tecnologia ou programa 
de saúde desde um ponto de vista estritamente técnico 
ou numa situação de utilização ideal.”

Trata-se da definição de

(A)	 eficiência.

(B)	 resultados de estudo de caso.

(C)	 eficácia.

(D)	 efetividade.

(E)	 desfecho de um estudo empírico.

38.	A medicina da família e da comunidade é definida como a 
especialidade médica que presta assistência à saúde, de 
forma continuada, integral e abrangente, às pessoas, às 
suas famílias e à comunidade. A esse respeito, assinale 
a alternativa correta.

(A)	 O médico da família e comunidade assume a res-
ponsabilidade pela continuidade e pelo acompanha-
mento da pessoa independentemente de remune
ração por isso.

(B)	 Os médicos especialistas em reumatologia e endo-
crinologia são considerados médicos da família e 
comunidade.

(C)	 Os médicos do setor privado são considerados médi-
cos da família e comunidade.

(D)	 A medicina da família e da comunidade é uma 
especialidade médica que atua, fundamentalmente, 
no nível primário da atenção à saúde.

(E)	 Os médicos das grandes empresas estatais são con-
siderados médicos da família e comunidade.

39.	Assinale a alternativa correta sobre a investigação de 
surtos e epidemias.

(A)	 Todos os casos de uma epidemia, em uma determi-
nada área, sempre devem ser submetidos à inves-
tigação em profundidade para que se evitem novas 
epidemias.

(B)	 O trabalho de investigação em campo deve ser feito 
mesmo sem informações sobre o material para cole-
ta de amostras biológicas para que a prevenção de 
novos casos se dê de maneira célere.

(C)	 Mesmo em caso de epidemia ou surto de doença 
normalmente não registrada em determinada área, 
não se pode descartar que sejam autóctones.

(D)	 Todas as equipes de investigação em campo devem 
contar com médicos infectologistas.

(E)	 Quando há eclosão de uma epidemia, o principal 
objetivo da investigação é evitar novas epidemias.

35.	Uma senhora de 62 anos é levada por um vizinho a uma 
Unidade de Pronto Atendimento (UPA) de um grande 
município. Ao conversar com ela, o médico toma conhe-
cimento de que há mais de 10 anos ela não tem sua 
saúde avaliada e, nos últimos meses, uma ferida no pé 
não quer cicatrizar, motivo pelo qual o vizinho a levou 
à UPA. A paciente tem seu ferimento lavado e curativo 
realizado. Assinale a alternativa correta sobre o caso.

(A)	 O médico deve induzi-la a procurar a UBS mais pró-
xima de sua casa, exagerando um pouco na gra-
vidade do caso para estimular a paciente a buscar  
o serviço.

(B)	 O médico deve orientá-la a procurar a UBS mais pró-
xima de sua casa, explicando sobre a necessidade 
de avaliação de sua saúde e acompanhamento.

(C)	 O médico deve agendar um retorno no seu próximo 
plantão para garantir a avaliação do processo de  
cicatrização da ferida.

(D)	 O médico deve destacar a importância, para o vizi-
nho que a levou à UPA, da realização do curativo 
diariamente e pedir-lhe que a ajude.

(E)	 Sem que a paciente saiba, o médico deve contar 
ao vizinho sobre uma possível resistência dela em 
procurar a UBS e alertá-lo da importância do acom-
panhamento.

36.	No Brasil, a meningite é considerada uma doença endê-
mica. Casos da doença são esperados ao longo de todo o 
ano, com a ocorrência de surtos e epidemias ocasionais. 
A ocorrência das meningites bacterianas é mais comum 
no outono-inverno e das virais na primavera-verão.  
Assinale a alternativa correta sobre vacinas disponíveis 
no Brasil que cobrem a meningite bacteriana.

(A)	 A vacina meningocócica C (Conjugada) protegia 
contra a doença meningocócica causada pelo soro
grupo C, mas atualmente sua efetividade tem se 
mostrado baixa.

(B)	 A vacina pneumocócica 10-valente (conjugada) tem 
alta efetividade na prevenção da doença meningo
cócica causada pelo sorogrupo C.

(C)	 A vacina meningocócica ACWY (Conjugada) prote-
ge contra a doença meningocócica causada pelos 
sorogrupos A e B.

(D)	 A vacina pneumocócica 10-valente (conjugada) pro-
tege especificamente da meningite causada pelo 
sorogrupo C.

(E)	 A vacina pentavalente protege contra as doenças 
invasivas causadas pelo Haemophilus influenzae 
sorotipo B, como meningite, e também contra a 
difteria, tétano, coqueluche e hepatite B.
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43.	Assinale a alternativa correta sobre osteopenia e  
osteoporose.

(A)	 A presença de determinadas condições e hábitos 
nas primeiras décadas de vida interferem pouco no 
risco de osteoporose de um indivíduo.

(B)	 A realização de rastreamento populacional amplo da 
população acima de 30 anos é preconizada nos paí-
ses que têm condições econômicas para tal.

(C)	 Além das fraturas, as complicações clínicas da  
osteoporose incluem dor crônica, deformidade, redu
ção da mobilidade, piora da qualidade de vida e 
aumento da mortalidade.

(D)	 A ocorrência de osteoporose parece ter pouca influên-
cia da herança genética.

(E)	 Atualmente, não se conhece nenhum medicamento 
preconizado para osteopenia ou osteoporose, além 
da vitamina D.

44.	A prevenção das doenças renais crônicas está direta-
mente relacionada a estilos e condições de vida das 
pessoas, o que significa que questões como espaço 
urbano seguro, parques descentralizados, melhora da 
mobilidade com incentivo ao uso de bicicleta e trans
porte público têm impacto na prevenção dessas doen-
ças, além de melhorar a qualidade de vida. A esse res-
peito, assinale a alternativa correta.

(A)	 As questões levantadas no enunciado têm relevân-
cia social e ajudam a controlar a obesidade na popu-
lação; a obesidade, porém, não é causa de doenças 
renais crônicas.

(B)	 O enunciado se refere a questões importantes, mas 
que não dependem do setor Saúde, de maneira que 
não podem ser consideradas ações de promoção  
da saúde.

(C)	 A despeito de questões importantes levantadas no 
enunciado para a melhoria da qualidade de vida da 
população, o tabagismo, principal causa de doenças 
renais crônicas, não é controlado pelas propostas 
elencadas.

(D)	 O enunciado elenca questões importantes, mas a 
prevenção das doenças renais crônicas deve incluir 
obrigatoriamente a realização de exames de avalia-
ção da função renal a partir dos 50 anos.

(E)	 O enunciado se refere a ações de promoção de saú-
de, que propiciam a prevenção de várias doenças 
crônicas, como a hipertensão arterial e diabetes, 
grandes causas de doenças renais crônicas.

40.	Assinale a alternativa correta sobre a síndrome do intes-
tino irritável (SII).

(A)	 A causa da SII é desconhecida, a fisiopatologia não é 
completamente compreendida, e o tratamento é sin-
tomático, com dieta e medicamentos sintomáticos.

(B)	 A hiperalgesia visceral é um dos sintomas mais 
característicos da SII, e os pacientes acometidos 
sempre têm como primeira manifestação uma diar-
reia aguda.

(C)	 É recomendada dieta rica em gordura e em oligossa-
carídeos fermentáveis.

(D)	 Em vários casos há uma evolução desfavorável para 
ulcerações que devem ser retiradas cirurgicamente.

(E)	 As populações mais acometidas pela SII são as de 
não-brancos e jovens de menos de 20 anos de idade.

41.	Dermatite atópica é uma das doenças de pele mais 
comuns, particularmente em crianças que vivem em 
áreas urbanas ou países de alta renda. Assinale a alter-
nativa correta sobre essa doença.

(A)	 Um dos sintomas característicos é a ardência, sendo 
a coceira menos frequente.

(B)	 É causada por um defeito genético da barreira da 
pele, que predispõe a pele à inflamação.

(C)	 A dermatite atópica sempre tem uma substância 
desencadeadora das crises.

(D)	 Tem como fator determinante o uso de talco na 
infância.

(E)	 Acomete predominantemente a faixa etária acima 
dos 50 anos.

42.	Uma UBS atende muitos pacientes com diagnóstico de  
asma. Assinale a alternativa que contém uma ação  
de prevenção de limitação da incapacidade.

(A)	 Realizar tomografia computadorizada de tórax para 
confirmar o diagnóstico de asma e traçar um plano 
terapêutico.

(B)	 Instituir tratamento à base de corticosteroide no pri-
meiro ano de diagnóstico para que não haja altera-
ção da função respiratória.

(C)	 Fazer espirometria nos pacientes com diagnóstico 
de asma anualmente, para analisar eventuais altera-
ções na função respiratória.

(D)	 Instituir tratamento medicamentoso junto com medi-
das educativas e de controle dos fatores que podem 
provocar a crise asmática.

(E)	 Praticar esporte de forma intensa, em particular cor-
rida e natação.
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48.	Assinale a alternativa correta sobre a doença do refluxo 
gastroesofágico (DRGE).

(A)	 O tratamento da DRGE é preferencialmente cirúrgico.

(B)	 A ausência de esofagite ao estudo endoscópico 
exclui o diagnóstico da DRGE.

(C)	 O teste terapêutico para a DRGE é contraindicado, 
pois apenas alivia os sintomas, mas não combate as 
causas.

(D)	 A endoscopia é o único exame complementar para 
o diagnóstico de DRGE e suas complicações, mas, 
mesmo assim, apresenta limitações importantes.

(E)	 Alguns dos principais sintomas da DRGE são pirose 
e regurgitação.

49.	O número estimado de novos casos de câncer de ová-
rio no Brasil, para cada ano do triênio de 2023 a 2025, 
é de 7.310 casos, correspondendo a um risco estimado 
de 6,62 casos novos a cada 100 mil mulheres, e nesse 
segmento populacional é o oitavo câncer mais incidente. 
Assinale a alternativa correta sobre essa doença.

(A)	 A prevenção do câncer de ovário inclui controle do 
tabagismo e do alcoolismo.

(B)	 A doença ocorre predominantemente na pós-meno-
pausa.

(C)	 Os sintomas do câncer de ovário são específicos e 
próprios da doença.

(D)	 Mutações nos genes BRCA1 e BRCA2 são obser
vadas em todas as pacientes.

(E)	 A menopausa precoce é o fator de risco mais impor-
tante para a ocorrência da doença.

50.	O tabagismo é doença crônica causada pela dependên-
cia à nicotina presente nos produtos à base de tabaco e 
é considerado a maior causa evitável isolada de adoeci-
mento e mortes precoces em todo o mundo. Assinale a 
alternativa correta sobre essa doença.

(A)	 A fumaça do cigarro é uma mistura de 52 substân-
cias tóxicas diferentes que se constituem de duas 
fases fundamentais: a particulada e a gasosa.

(B)	 Alcatrão é um composto de mais de 40 substâncias 
possivelmente cancerígenas, formado a partir da 
combustão dos derivados do tabaco.

(C)	 Tabagismo passivo é a inalação da fumaça de 
derivados do tabaco, tais como cigarro, charuto e 
outros produtores de fumaça, por indivíduos não 
fumantes que convivem com fumantes em diferen-
tes ambientes.

(D)	 A nicotina e o alcatrão são substâncias da fase 
gasosa da fumaça produzida pelo cigarro e causam 
dependência.

(E)	 O paciente pode escolher parar de fumar de duas 
maneiras: a parada imediata com dia e hora para 
parar de fumar, e a parada gradual, que deve ser um 
processo de pelo menos um ano.

45.	As doenças da tireoide são comuns e incluem hipotireoi-
dismo, hipertireoidismo, doenças autoimunes, câncer e 
outras doenças raras. A esse respeito, assinale a alter-
nativa correta.

(A)	 O hipotireoidismo congênito é diagnosticado pelo 
teste do pezinho e, quando tratado, previne o retardo 
do desenvolvimento mental.

(B)	 Sentimento de agitação, do coração disparando, 
intestino solto, sono curto e sensação de energia 
e cansaço ao mesmo tempo são sintomas do hipo
tireoidismo.

(C)	 Alterações na tireoide afetam o funcionamento  
de órgãos vitais como coração, cérebro, mas não de 
fígado e rins.

(D)	 Alterações na tireoide têm interferência na funcio
nalidade dos adultos, mas têm pouco impacto na 
saúde de crianças e adolescentes.

(E)	 O câncer de tireoide é mais diagnosticado entre 
jovens de até 20 anos de idade e é de extrema 
gravidade.

46.	Assinale a alternativa correta sobre estudos epide
miológicos.

(A)	 Os estudos de coorte são ideais para doenças raras.

(B)	 Os estudos de coorte produzem medidas diretas  
de risco.

(C)	 Os inquéritos ou surveys são de baixo custo e têm 
alto poder analítico.

(D)	 Os estudos de caso-controle têm baixo potencial 
analítico.

(E)	 Uma das vantagens dos estudos de coorte é o baixo 
custo relativo.

47.	Assinale a alternativa correta sobre características da 
varicela e do herpes zoster, diferenças e semelhanças 
entre elas.

(A)	 A vacina contra a varicela é a mesma daquela contra 
o herpes zoster.

(B)	 O herpes zoster e a varicela são doenças que afetam 
imunodeprimidos.

(C)	 O herpes zoster costuma ser mais comum em  
recém-nascido.

(D)	 Todas as pessoas com herpes zoster tiveram varicela, 
clínica ou subclínica.

(E)	 O quadro clínico da varicela costuma ser mais dolo-
roso do que o do herpes zoster.
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