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O Caderno de questdes possui 50
(cinquenta) questdes objetivas,
numeradas sequencialmente, de acordo
com o exposto no quadro a seguir:

1. Na sua Folha de Respostas, confira seu nome, o nimero do seu
documento e o numero de sua inscricdo. Além disso, ndo se esqueca
de conferir seu Caderno de Questdes quanto a falhas de impresséo e
de numeracéo, e se o cargo corresponde aquele para o qual vocé se
inscreveu. Qualquer divergéncia comunique ao fiscal.

QUESTOES

Lingua Portuguesa 01a10
Raciocinio Légico e Matematico 11 a 15

2. O unico documento valido para avaliagdo da prova é a Folha de
Respostas. S6 é permitido o uso de caneta esferografica transparente
de cor azul ou preta para o preenchimento da Folha de Respostas, que
deve ser realizado da seguinte maneira: Il

= 3. O prazo de realizagdo da prova & de 4 (quatro) horas, incluindo a
marcagédo da Folha de Respostas. Apés 60 (minutos) do inicio da
— prova, o candidato estara liberado para utilizar o sanitario ou deixar
definitivamente o local de aplicagéo. A retirada da sala de prova dos 3
— (trés) ultimos candidatos s6 ocorrera conjuntamente.

4. Ao término de sua prova, comunique ao fiscal, devolvendo-lhe a Folha
de Respostas devidamente preenchida e assinada. O candidato podera
levar consigo o Caderno de Questdes, desde que aguarde em sala o
término da aplicagéo.

5. As provas e 0s gabaritos preliminares estardo disponiveis no site do
Instituto AOCP - www.institutoaocp.org.br - no dia posterior a aplicagao
da prova.

6. Implicara na eliminagdo do candidato, caso, durante a realizagéo
das provas, qualquer equipamento eletrébnico venha emitir ruidos,
mesmo que devidamente acondicionado no envelope de guarda de
pertences. O NAO cumprimento a qualquer uma das determinacdes
constantes em Edital, no presente Caderno ou na Folha de Respostas,
incorrera na eliminagao do candidato.
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FOLHA PARA ANOTAGAO DAS RESPOSTAS DO CANDIDATO

(destaque aqui)
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O gabarito oficial preliminar e o caderno de questdes da prova objetiva estardo disponiveis no

endereco eletrdbnico www.institutoaocp.org.br no dia seguinte a aplicagéo da prova.




LINGUA PORTUGUESA

Esmaltes especiais podem evitar doengas como a
dermatite de contato alérgica

Celina Aquino

Para quem gosta de manter as unhas bem feitas
e com cores variadas, a descoberta de uma alergia a
esmalte é desoladora. Mais comum do que se imagina, a
reagcdo pode surgir mesmo em mulheres que frequentam
ha anos o saldao de beleza. De uma hora para a outra, o
organismo entende que certas substancias sdo estranhas
e responde com vermelhiddao, inchago, coceira e
descamacgao. Nesses casos, os esmaltes hipoalergénicos
podem ser a solugdao para manter a beleza das maos.
A reacao a esmaltes, chamada de dermatite de contato
alérgica, caracteriza-se por uma inflamagao da pele
provocada por substancias alergénicas. Segundo a diretora
da Sociedade Brasileira de Dermatologia — Regional Minas
Gerais (SBD-MG), Ana Claudia de Brito Soares, a alergia
pode se manifestar tanto ao redor da unha, deixando a
cuticula sensivel, quanto em outras regidées do corpo
(ndo necessariamente aquelas que tiveram contato
direto com as unhas). Normalmente, surgem lesées
vermelhas que descamam no pescogo, queixo, palpebra
e maos. Os olhos também ficam vermelhos e cogam. Ana
Claudia informa que os sintomas costumam surgir até
48 horas depois que o organismo reage as substancias.
Nao ha vacina nem medicamentos que combatem a alergia.
O melhor é suspender o uso de esmaltes, pois insistir em
pintar as unhas pode provocar reagdées cada vez mais
intensas. “Na duavida, procure um dermatologista ou
alergista parater certeza da substancia que provocaaalergia.
Conhecendo o inimigo fica mais facil de evita-lo”, orienta
a dermatologista. Ana Claudia sugere o teste de contato:
uma fita adesiva com varias substincias alergénicas é
aplicada nas costas para identificar o que provoca reagao.
Um dos componentes do esmalte que mais causa alergia é
o tolueno, solvente que mantém o produto liquido, ajuda na
fixacdo da cor e proporciona secagem rapida. “A substancia
evapora na hora e permite que o corante fique na unha de
forma homogénea. Se o solvente ndo secasse rapidamente,
o esmalte poderia escorrer ou ficar mais concentrado em
uma regido. O tolueno também é usado porque a mulher ndo
tem paciéncia de esperar secar”, informa o farmacéutico
Gabriel da Silva Bastos, professor do curso de estética
e cosmética do Centro Universitario UNA. Mas é por ser
altamente volatil que o tolueno provoca tantas reagoes.
Logo que evapora, ele entra em contato com varias partes
do corpo. De acordo com Gabriel, a maioria dos fabricantes
brasileiros de esmaltes retirou da formula a substancia
alergénica.

A alergia a esmalte ainda pode ser provocada pelo
plastificante dibutyl phthalate (DBP), banido dos cosméticos
europeus, e pelo conservante formaldeido, ambos volateis.
O derivado de formol, usado para alisar cabelo, esta no cento
da polémica das escovas progressivas. A mica, pigmento
que da o aspecto perolado dos esmaltes cintilantes, é outro
componente alergénico.

Para evitar reagdes alérgicas, é recomendado ler o

rétulo. Os esmaltes 3Free nao contém os trés principais
componentes alergénicos (tolueno, DBP e formaldeido),
enquanto os denominados hipoalergénicos costumam ser
ausentes de um numero maior de substancias que causam
alergia. Ja4 os produtos importados tendem a ser bem
aceitos pelos alérgicos porque usam baixa quantidade de
solventes. “A industria tem pesquisado para fazer esmaltes
sem solventes, que sejam a base de agua e sequem rapido.
O solvente é um agente agressor porque resseca a unha e
a pele, mas o cliente ndao tem tempo para esperar trés horas
para secar o esmalte”, pondera o farmacéutico.

http://sites.uai.com.br/app/noticia/saudeplena/noticias/2014/03/08/noti-
cia_saudeplena,147789/esmaltes-especiais-podem-evitar-doencas-co-
mo-a-dermatite-de-contato-al.shtml

(QuEsTAC) D

De acordo com o texto,

(A) a reacao alérgica surge apenas em mulheres que nao
estdo acostumadas a fazer as unhas todas as semanas.

(B) os esmaltes hipoalergénicos sdo os que mais
desencadeiam reagao alérgica e provocam vermelhidao,
inchago, coceira e descamacéo.

(C)  os esmaltes 3Free nao tém tolueno, DBP e formaldeido,
em sua composigdo, portanto, sdo mais propensos a
desencadear reagdes alérgicas.

(D)  os sintomas das reagdes alérgicas se manifestam apos
48 horas depois que o organismo reage as substancias
do esmalte.

(E) o tolueno € um componente alergénico utilizado como
solvente nos esmaltes, no entanto, proporciona secagem
rapida. Apesar de causar reagdes alérgicas, ele é
utilizado também porque a mulher ndo tem paciéncia
para esperar secar.

(QuESTAC) (@D

A respeito do sinal indicativo de crase, assinale a
alternativa correta.

(A) Em “..a descoberta de uma alergia a esmalte é
desoladora.”, o uso da crase justifica-se pela regéncia
nominal de “alergia” e por ser “esmalte” uma palavra
feminina.

(B) Em “A reagdo a esmaltes, chamada de dermatite de
contato alérgica...”, a auséncia de sinal indicativo de
crase no “a” destacado é uma inadequacgéo gramatical,
pois a palavra “reagdo” rege uma preposicao.

(C) Em “A alergia a esmalte ainda pode ser provocada
pelo plastificante...”, o “a@” destacado exerce funcéo
de preposicdo. Como o autor refere-se a esmalte de
forma geral (esmaltes), optou-se por nao utilizar o artigo
definido (0) para o termo.

(D)  Em “...depois que o organismo reage as substancias.”, o
uso de crase esta inadequado, pois o verbo reagir, nesse
caso, nao exige preposicao.

(E) Em “...mesmo em mulheres que frequentam ha anos o
saldo de beleza.”, ha uma inadequagéo gramatical, pois
o termo destacado deveria ser substituido por “a”.
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(A)
(B)

(©)
(D)
(E)

Em “...0 organismo entende que certas substancias
sao estranhas...”, o termo destacado

€ um pronome relativo, pois retoma o termo antecedente.
€ uma conjungéo coordenativa explicativa, pois introduz
oracao de mesma funcao sintatica da antecedente.
pode ser substituido pelo pronome “qual”’, sem prejuizo
ao sentido.

€ uma conjungao integrante, pois introduz uma oragéo
subordinada com fungéo de objeto direto.

deveria ser acentuado, pois estd no lugar de um
substantivo.

(QuEsTA0) (D

Assinale a alternativa em que a palavra acentuada
NAO apresenta a mesma regra de acentuagdo da
palavra “farmacéutico”.

Formaldeido.

Duvida.

Hipoalergénico.

Cosméticos.

Cuticula.

(QuEsTA0) (D

Em “Se o solvente ndo secasse rapidamente, o
esmalte poderia escorrer ou ficar mais concentrado
em uma regido.”, a oracdo destacada estabelece,
com a subsequente, relagéo sintatico-semantica de
causa.

tempo.

comparagao.

condigéo.

finalidade.

@ET@

(A)

(B)
(©)
(D)
(E)

Assinale a alternativa em que a preposicao “para”
NAO exerce a mesma fungio que em ‘““Na duvida,
procure um dermatologista ou alergista para ter
certeza da substancia que provoca a alergia...””.
“...uma fita adesiva com varias substancias alergénicas
é aplicada nas costas para identificar o que provoca
reagao.”

“Nesses casos, os esmaltes hipoalergénicos podem ser
a solugéo para manter a beleza das méos.”

“De uma hora para a outra, o organismo entende que
certas substancias sao estranhas...”.

“Para evitar reacgdes alérgicas, € recomendado ler o
rétulo.”.

“A industria tem pesquisado para fazer esmaltes sem
solventes”.

Em ‘““Na duvida, procure um dermatologista ou
alergista para ter certeza da substancia que provocaa
alergia.”’, o verbo destacado encontra-se conjugado
no

imperativo afirmativo.

presente do indicativo.

futuro do presente do indicativo.

presente do subjuntivo.

pretérito mais que perfeito do indicativo.

@ET@

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

(QuESTAC) @D

(A)
(B)

(©)
(D)
(E)

(QuESTAC) D

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

Em “Para evitar reagcoes alérgicas, € recomendado
ler o rétulo.”, a expressdao destacada tem funcao
sintatica de

complemento nominal.

objeto direto.

adjunto adnominal.

predicativo do sujeito.

sujeito.

Em “Ana Claudia sugere o teste de contato: uma
fita adesiva com varias substancias alergénicas é
aplicada nas costas para identificar o que provoca
reacdo.”, os dois pontos (:) na sequéncia da palavra
“contato” foram empregados para

introduzir a fala de um interlocutor no dialogo.

introduzir uma explicagdo a respeito do que foi dito
anteriormente.

introduzir uma enumeragao.

introduzir uma oragao adverbial.

introduzir uma citacgao.

Assinale a alternativa em que a palavra apresentada
NAO se flexiona em nimero nem em género para
concordar com outra palavra.

Componente.

Ainda.

Inimigo.

Cabelo.

Dermatologista.

RACIOCIiINIO LOGICO E MATEMATICO

(QuESTAC) D

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

@ESTRO (D

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

A negacdo de “Todas as mesas sao para quatro
pessoas” é:

pelo menos uma mesa € para quatro pessoas.

nenhuma mesa € para quatro pessoas.

existem mesas que sdo para quatro pessoas.

existem mesas que ndo sao para quatro pessoas.
apenas uma mesa nao € para quatro pessoas.

Observe o conjunto de palavras a seguir:
Sofa, almofada, estante, televisao, geladeira.

Qual das palavras citada NAO pertence ao grupo?
Sofa.

Geladeira.

Almofada.

Estante.

Televisao.

INSTITUTO
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CUETED) 13

Depois de uma cirurgia, Jodo devera ficar internado
por 90 dias. Se ele ja cumpriu um quinto de cinco
tercos do total de dias, entdo, quantos dias ainda
Jodo devera ficar internado?

(A) 25
(B)  30.
(C)  4o0.
(D)  50.
(E)  60.

@ESTEOED

De acordo com os dados questado anterior, qual foi
a porcentagem de tempo que Jodo ficou internado
aproximadamente?

(A)  33,33%.
(B)  35%.
(C)  36,5%.
(D)  37,34%.
(E)  39%.

CUE) 15

Daniela tem trés animais de estimagao: um gato, um
cachorro e um hamster. Um dos animais é branco,
outro é preto e o outro é amarelo e branco. Sabendo
que:

* ou o gato é branco, ou o hamster é branco;

e ou o gato é preto, ou o cachorro é amarelo e
branco;

¢ ou o hamster é amarelo e branco, ou o cachorro
é amarelo e branco;

e ou o cachorro é preto, ou o hamster é preto.

Portanto, as cores do gato, do cachorro e do hamster
sdo, respectivamente:

Branco; preto e amarelo; branco.

Preto; amarelo e branco; branco.

Branco; amarelo e branco; preto.

Preto; branco; amarelo e branco.

Amarelo e branco; preto; branco.

GICIGICH

LEGISLAGAO APLICADA A EBSERH

(QuEsTA0)EDD

A EBSERH e suas subsidiarias estardao sujeitas a
fiscalizagao, sendo que o controle externo sera
exercido

(A)  pelo Congresso Nacional, com auxilio do Tribunal de
Contas da Unigo.

(B)  pela Camara dos Deputados, com auxilio do Tribunal de
Contas da Unigo.

(C)  pelo Senado Federal, com auxilio do Tribunal de Contas

da Unié&o.

(D)  pelo Poder Executivo, com auxilio do Tribunal de Contas
da Unié&o.

(E)  pelo Poder Judiciario, com auxilio do Tribunal de Contas
da Unié&o.

mgSoTe

De acordo com o Estatuto Social, o Presidente da
EBSERH, além de presidir a empresa, presidira
também

o Conselho Fiscal.

a Auditoria Interna.

a Diretoria Executiva.

o Conselho Consultivo.

o Conselho de Administragao.

@ESTEOED

(A)

A respeito do Conselho de Administracido da
EBSERH, assinale a alternativa INCORRETA.

O prazo de gestdo dos membros do Conselho de
Administragéo sera de dois anos contados a partir da
data de publicagdo do ato de nomeacgao, podendo ser
reconduzidos por igual periodo.

Ainvestidura dos membros do Conselho de Administragao
far-se-a mediante registro na ata da primeira reuniao de
que participarem.

Na hipétese de reconducéo, o prazo de nova gestédo
conta-se a partir da data do término do prazo de gestéo
anterior.

Findo o prazo de gestdo, o membro do Conselho de
Administragdo permanecera no exercicio da fungao até
a investidura de substituto.

No caso de vacéancia definitiva do cargo de Conselheiro,
0 substituto sera nomeado pelos Conselheiros
remanescentes e servirad até a designacdo do novo
representante, exceto no caso do representante dos
empregados.

(QuESTAO)EBD

mgSoTe

Considere os 6rgaos da EBSERH listados a seguir:

Conselho de administragao;
Diretoria Executiva;
Conselho consultivo;
Conselho fiscal;

Auditoria interna.

aRhoN=

De acordo com o Regimento Interno da EBSERH,
assinale a alternativa correta.

1, 3, 5 sdo 6rgéos de administracao.

2, 4, 5 séo orgaos de fiscalizacao.

1, 2, 3 sdo 6rgéos de administracao.

3, 4, 5 séo 6rgaos de fiscalizacao.

2, 3, 4 sédo 6rgaos de administracao.

€3 .0
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@ETED

Analise as assertivas e assinale a alternativa que
aponta as corretas.

. O Conselho Fiscal, como 6rgao permanente
da EBSERH, compde-se de trés membros
efetivos e respectivos suplentes, nomeados
pelo Ministro de Estado da Educagao.

Il. A investidura dos membros do Conselho
Fiscal far-se-a mediante assinatura em livro
de termo de posse.

L. O mandato dos membros do Conselho
Fiscal sera de dois anos contados a partir
da data de publicagao do ato de nomeagao,
sendo vedada a recondugao.

V. Salvo impedimento legal, os membros do
Conselho Fiscal farao jus a honorarios
mensais correspondentes a dez por
cento da remuneragdao média mensal dos
Diretores da EBSERH, além do reembolso,
obrigatorio, das despesas de locomogao
e estada necessarias ao desempenho da

fungao.
(A LI Nelv.
(B) Apenas|, lllelV.
(C) Apenas|, llelll.
(D)  ApenasllelV.
(E) ApenaslelV.

LEGISLAGAO APLICADA AO SUS

(QuEsTA0)EXD

A Constituicido Federal ao prever que as
contribuigées sociais do empregador, da empresa
e da entidade a ela equiparada na forma da
lei, poderao ter aliquotas ou bases de calculo
diferenciadas, em razdo da atividade econémica,
da utilizagao intensiva de mao-de-obra, do porte
da empresa ou da condigao estrutural do mercado
de trabalho, esta aplicando o principio da

(A) equidade na forma de participagdo no custeio.

(B) universalidade da cobertura e do atendimento.

(C) seletividade e distributividade na prestagdo dos
beneficios e servigos.

(D) irredutibilidade do valor dos beneficios.

(E) diversidade da base de financiamento.

@ETED

Nos Conselhos de Salde, de acordo com as
especificidades locais, aplicando o principio
da paridade, serdao contempladas as seguintes
representacoes, EXCETO

(A)

(B)
(©)
(D)
(E)

entidades publicas de hospitais universitarios
e hospitais campo de estagio, de pesquisa e
desenvolvimento.

entidades patronais.

entidades dos prestadores de servigo de saude.
poder Judiciario e do Ministério Publico.

governo.

(QuUESTAC)EDD

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

Analise as assertivas e assinale a alternativa que
aponta as corretas. Para receberem os recursos
do Fundo Nacional de Saude para cobertura das
acoes e servicos de saude, os Municipios, os
Estados e o Distrito Federal deverao contar com:

. Fundo de Saude e plano de saude.

Il Conselho de Saude, com composigcao
paritaria.

L. Contrapartida de recursos para a saide no
respectivo orgamento.

\"A Comissao de elaboracdo do Plano de
Carreira, Cargos e Salarios (PCCS), previsto
o prazo de um ano para sua implantagao.

Apenas |, Il e IV.
Apenas |, Il e lll.
Apenas | e Il
Apenas l e IV.

I, 11, 1l e IV.

(QuesTA0)ED

(A)

(B)

(©)

(D)

(E)

Assinale a alternativa INCORRETA.

O Subsistema de Atencdo a Saude Indigena, como
componente do Sistema Unico de Saude — SUS,
compreende as agdes e servigos de saude voltados
para o atendimento das populagdes indigenas, em
todo o territério nacional, coletiva ou individualmente.
Cabera a Unido, com seus recursos proprios, financiar
o Subsistema de Atengdo a Saude Indigena.

O SUS promovera a articulagdo do Subsistema
de Atencdo a Saude Indigena com os oérgaos
responsaveis pela Politica Indigena do Pais.

Os Estados, Municipios, outras instituicdes
governamentais e n&o-governamentais poderao
atuar complementarmente no custeio e execugéo das
acgoes.

O Subsistema de Atengdo a Saude Indigena devera
ser centralizado e universalizado.

) 25

Analise as assertivas e assinale a alternativa
que aponta as corretas. Serdo de competéncia
exclusiva da Comissao Intergestores Tripartite a
pactuacao

. das diretrizes gerais sobre Regides de
Saude, integragdao de limites geograficos,
referéncia e contrarreferéncia e demais
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aspectos vinculados a integracdo das
acoes e servigos de saude entre os entes
federativos.

Il das diretrizes gerais para a composigao da
RENASES.

1. dos critérios para o planejamento integrado
das agoes e servigos de saude da Regidao
de Saude, em razdao do compartilhamento
da gestao.

V. das diretrizes nacionais, do financiamento
e das questoées operacionais das Regides
de Saude situadas em fronteiras com
outros paises, respeitadas, em todos os
casos, as normas que regem as relagoes
internacionais.

(A)  Apenaslelll

(B) ApenasllelV.
(C) Apenasll, lllelV.
(D)  Apenas|, llelV.
(E) LILIlelV.

CONHECIMENTOS ESPECIiFICOS

CETD) 25

Sao condigdes que favorecem a intoxicagao
digitalica, EXCETO

(A)  idoso.

(B)  renal crénico.

(C) infusédo rapida.

(D)  hipocalemia.

(E)  uso de antiacidos.

Quais sdo os sinais clinicos ou sintomas comuns
de intoxicacao digitalica?

(A)  Crise convulsiva.

(B)  Dispneia.

(C) Mialgia intensa.

(D)  Arritmias.

(E)  Alucinagdes auditivas.

(QuESTAC)ED)

Durante a investigagdo metabdlica, diagnosticou-
se hipercalciuria. Qual é a opgao terapéutica para
a prevencao de nova formacao litiasica?

(A)  Citrato.

(B)  Espirolactona.

(C)  Tiazidicos.

(D)  Furosemida.

(E)  Bicarbonato de sddio.

@R

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

Paciente de 50 anos, hipertenso nao aderente

ao tratamento e tabagista, da entrada no PS do

hospital com quadro subito de palpitagdoes e

dispneia progressiva com tosse produtiva. Ao

exame, apresentava-se dispneico, com cianose de

extremidades, turgéncia jugular, PA 185/128 mmHg,

FC 128 bpm, ausculta cardiaca: BC regulares,

com B3, ausculta pulmonar: MV + bilateral

com estertores bolhosos e crepitantes difusos,

abdomen sem visceromegalias e membros sem

edemas.

¢ RX de térax PA com area cardiaca aumentada,
com congestao bilateral.

e ECG comritmoregular, FC ~125 bpm, auséncia
de onda P e complexos QRS estreitos.

Em relagcdo ao caso, as medidas de urgéncia

adequadas sao

I0T,morfina EV, furosemida EV e nitroprussiato de

sodio EV.

10T, amincfilina EV, furosemida EV, nitroprussiato de

sodio EV,verapamil EV.

VNI, morfina EV, aminofilina EV, nitrato EV, furosemida

EV, amiodarona EV.

VNI, morfina EV, furosemida EV, nitroprussiato de

sodio EV.

mascara de Venturi 50%, aminofilina em bomba de

infusdo, hidralozina EV, furosemida EV.

(D)

(E)

Sobre anemias, assinale a alternativa INCORRETA.
A anemia mais prevalente no mundo é a ferropriva.
As principais fontes de vitamina B12 sdo os vegetais
verde-escuros.

E importante diferenciar a anemia ferropriva das
talassemias, para evitar a reposigao desnecessaria de
ferro no tratamento desta ultima.

Apbs gastrectomia total, é recomendavel que o
paciente receba reposi¢ao parenteral de vitamina B12
continua para evitar anemia megaloblastica.

Anemia falciforme tem como caracteristica hemacias
instaveis, se expostas a hipoxemia, causando a
falcizagéo.

(A)

(B)

(©)

(D)

(E)

Com relagdo a tuberculose no Brasil, é correto
afirmar que

tuberculose miliar € a forma mais comum de
tuberculose extrapulmonar.

a prova tuberculinica (PPD) é o exame mais importante
para diagnosticar os doentes com tuberculose.

a imagem radiolégica de cavitagdo nos &pices
pulmonares é patognomdnica de tuberculose.
rifampicina € uma droga segura, isenta de efeitos
colaterais, por isso seu uso esta indicado para 6
meses de tratamento, sem necessidade de ajuste de
dose.

aisoniazida pode ter como efeitos adversos neuropatia
periférica e psicose.

€3 .0
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Paciente de 33 anos, sexo masculino, com doenga
de Crohn, é submetido a resseccao ileal por
formagao de fistula enterocutanea. Evoluiu bem
da doencga intestinal, mas comegou a apresentar
episédios frequentes de coélica nefrética. O
provavel mecanismo envolvido é

0 aumento da excregéo de oxalato.

0 aumento da excregéo intestinal de calcio.

a diminuigdo da absorgao de citratos.

0 aumento compensatoério da absorgéo de cistina.
nenhum, pois ndo tem relagao causal. Litiase renal é
mais comum em adultos jovens.

Selma, 50 anos, teve diagndstico recente de
hipotireoidismo. Foram solicitados outros exames
que também acusaram hipercolesterolemia. Sobre
essas condigoes, é correto afirmar que

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

mostra 13500/mL, bastonetes 6%. O diagnéstico
etiologico mais provavel é de

S. pneumoniae.

Mycoplasma pneumoniae.

S. aureus.

Klebsiella pneumoniae.

Chlamidia pneumoniae.

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

Em época de epidemia de dengue, os profissionais
da saude devem questionar a presencga de sinais
de alarme em casos de suspeita de dengue,
para iniciar tratamento apropriado o mais rapido
possivel. Sdo sinais de alarme:

hepatomegalia e exantema maculopapular.

epistaxe e hipotenséo.

derrame pleural e hipotenséo.

hipotens&o e mialgias generalizadas.

dor abdominal e artrite.

(A) o] tra'tamento da dislipidemia é prioritario pelos riscos QUESTAO m
cardiovasculares. - P . . - . .
. L Diagnostico diferencial de dor toracica e dispneia
(B) o controle medicamentoso do hipertireoidismo pode . . . e s . .
. . as vezes é muito dificil, porém ha um marcador
evitar o uso de estatinas. . . i
e R que auxilia a diferenciagdo de quadros causados
(C)  oaumento do colesterol é principalmente as custas do . s .
por insuficiéncia cardiaca descompensada, que
HDL colesterol. denomina-se
(D) a dislipidemia é mais intensa no hipotiroidismo

secundario.

0 uso de estatinas € contraindicado nestas pacientes,
pelo risco aumentado de rabdomidlise, por essas
pacientes ja apresentarem mialgia tipica do
hipotireoidismo.

GICIGICH

E contraindicagdo para a administracdo de vacina
contra febre amarela:

lUpus eritematoso sistémico em uso de corticoterapia.
hepatite cronica pelo virus B.

quadro colestatico atual.

insuficiéncia cardiaca congestiva.

asma bronquica intermitente.

(QuESTA0)ED

Paciente entubado, encontrado em via publica
desacordado, sem identificagcdo para conseguir
uma histéria prévia com familiares, internado ha 3
dias. Na avaliagao laboratorial, foi visto creatinina:
3,2mg/dL. Quais dos fatores a seguir ajuda a
diferenciar insuficiéncia renal aguda de crénica?

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

mioglobina.

peptideo natriurético tipo B.
proteina C reativa.

CKMB.

troponina T.

(QuEsTAO)ED

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

Qual achado de exame fisico ou laboratorial de
paciente com artrite de joelho é sugestivo de
etiologia gonocécica?

Reducgao do pH do liquido sinovial.

Leucocitose periférica.

Liquido sinovial turvo.

Coexisténcia dessa DST.

Monoartrite.

@ETEOCD

Paciente de 28 anos, tabagista, apresentou quadro
de palidez cutanea, astenia intensa e ictericia
seguida de confusdao mental, crise convulsiva
ténico-clonica generalizada e hemiparesia direita.
Os exames laboratoriais revelaram Hg=6,9 g/
dL com esquizécitos no esfregago do sangue

(A)  Alcalose urinaria, anemia e hipocalcemia. e

. L - . periférico, LDH=1123 U/I, plaquetas=23.000/ mm3,
®) /;‘st'ggziestr‘;;'igarz’alred”‘;ao do tamanho dos rins e TAP, PTT e fibrinogénio normais, FAN=1/80. O
(C)  Hipercalemia, anemia e redugao do tamanho renal. A) ﬁ]lagsr‘::tt;(::a‘t)gggz\ilsié;;z
(D)  Anemia, osteodistrofia renal e redugdo do tamanho P ’

(E)

renal.
Hipodensidade urinaria, acidose e anemia.

Paciente de 22 anos, com tosse, febre e dispneia
ha 3 dias, tem o diagnoéstico de pneumonia. O
sédio plasmatico é 128 mEqg/L e o leucograma

(B)
(©)
(D)
(E)

cirrose biliar primaria.

purpura trombocitopénica trombdatica.
purpura trombocitopénica idiopatica.
trombose cerebral por anticorpo frio.

@ETZOaD

Ricardo é hipertenso e apresenta queixa arrastada
de dispneia aos médios esforgos. Ecocardiograma

Cargo: Médico - Clinica Médica
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mostrou hipertrofia ventricular esquerda, FE: 68% QUESTAO

e déficit de relaxamento do ventriculo esquerdo. Qual é o mecanismo de agéo da acarbose?
Qual medida terapéutica NAO deve ser indicada? (A)  Aumento de sensibilidade da insulina.
(A)  Diuréticos. (B)  Diminuigao da resisténcia & insulina.
(B)  Restricéo de sodio na dieta. (C)  Diminuigdo da produgéo hepatica de glicose.
(C)  Reducéo da presséo arterial, se estiver elevada. (D)  Diminuigao da absorgéo de carboidratos e lipidios.
(D)  Aumentararespostacronotropicacomvasodilatadores. (E)  Retardo da absorgdo de carboidratos.
(E) B-bloqueador ou bloqueador de canal de calcio ndo

diidropiridinico. QUESTAO m
Uma possivel causa de ascite com GASA < 1.1 mg/

(QuESTAC)EPD dLéa

Qual é a opgéo terapéutica para tratamento de (A)  sindrome de Budd-Chiari.
fibrilagao atrial aguda com baixo débito cardiaco? (B) insuficiéncia cardiaca.
(A)  Quinidina. (C)  hepatite alcoolica.
(B)  Amiodarona. (D)  cirrose hepatica.
(C)  Marcapasso. (E)  sindrome nefrotica.
(D)  Cardioverséo elétrica.
(E)  Procainamida. m

_ Paciente HAS e diabético controlado, mas de
m longa data, traz exame de fungdo renal com
Qual é a terapia de escolha para paciente com filtragao glomerular <15mL/min. Qual é o estagio
dispneia intensa e mau subito, sendo submetido de insuficiéncia renal?
a IOT e uso de droga vasoativa em altas doses? (A) Funcao normal.
(A) Ativador do plasminogénio tecidual recombinante. (B) Terminal ou dialitica.
(B)  Enoxaparina. (C)  Leve ou funcional.
(C)  Dabigatran. (D)  Moderada.
(D) Heparina nao-fracionada. (E)  Necessita da bidpsia.
(E) E necessaria a confirmagéo etiologica desse evento

antes de iniciar o tratamento. QUESTAO m
Paciente de 46 anos, obeso, tabagista inveterado,

QUESTAO m faz atividade fisica intensa uma vez por semana

Qual das afirmativas a seguir é opgao terapéutica (jogar futebol), teve mau subito durante a final
para tratar diarreia causada pelas toxinas A e B do do campeonato local de futebol que estava
Clostridium difficile? participando. Dentre os diversos fatores etiolégicos

(A)  Ciprofloxacino EV e Metronidazol VO. para esse evento, o tabagismo contribuiu para

(B)  Sulfametoxazoltimetropil VO e Neomicina VO. (A) insuficiencia respiratdria por broncoespasmo.

(C)  Vancomicina VO e Metronidazol EV. (B) limitar a capacidade cardiovascular.

(D)  Meropenem e Linezolida, ambos EV. (C) lesdo endotelial.

(E)  Ciprofloxacino e vancomicina EV. (D)  arritmia pela intoxicag&o cronica por nicotina.

(E)  abstinéncia aguda da nicotina.

@ETED

A reposicao de albumina apés paracentese de um
paciente com cirrose hepatica é indicada a partir
de quantos litros?

(A) Ndo ¢ indicada, porque a ascite ndo é por
hipoalbuminemia, € pela hipertensao portal.

(B)  5litros.
(C) 6litros.
(D)  2litros.
(E) A partir de qualquer valor de retirada, pelo risco de

ascite rebote, levando a colapso cardiovascular.

(QuESTA0)ED

Quais medidas evitam a recorréncia de
encefalopatia hepatica?

Lactulose e rifamixina.

Bactrim e diminuigéo do sédio da dieta.

Lactulose e diuréticos.

Neomicina.

Implante de TIPS.
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