
 

 

 

 

GRUPO HOSPITALAR CONCEIÇÃO – GHC 
CONCURSO PÚBLICO Nº 03/2023 

 

Leia atentamente e cumpra rigorosamente as instruções que seguem, pois elas são parte integrante 

das provas e das normas que regem esse certame. 

1. Atente-se aos avisos contidos no quadro da sala. 

2. Seus pertences deverão estar armazenados dentro de embalagem específica fornecida pelo fiscal, 

permanecendo em sua posse somente caneta esferográfica de ponta grossa, de material transparente, 

com tinta preferencialmente preta, documento de identificação, lanche e água, se houver. A utilização 

de qualquer material não permitido em edital é expressamente proibida, acarretando a sua imediata 

eliminação do certame. 

3. Certifique-se de que este caderno: 

- contém 40 (quarenta) questões; 

- refere-se ao cargo para o qual realizou a inscrição. 

4. Cada questão oferece 5 (cinco) alternativas de respostas, representadas pelas letras A, B, C, D e E, 

sendo apenas 1 (uma) a resposta correta. 

5. Será respeitado o tempo para realização da prova conforme previsto em edital, incluindo o 

preenchimento da grade de respostas. 

6. Os três últimos candidatos deverão retirar-se da sala de prova ao mesmo tempo, devendo assinar 

a Ata de Prova. 

7. A responsabilidade referente à interpretação dos conteúdos das questões é exclusiva do candidato. 

8. No caderno de prova, você poderá rabiscar, riscar e calcular. 

9. Os gabaritos preliminares da prova objetiva serão divulgados na data descrita no Cronograma de 

Execução desse certame. 

 

QR 

code 

V1_08/05/2023 18:30:09 

 
MÉDICO (UROLOGIA)



726_PPS_MOD1_NS_DM 

Execução: Fundatec 
NÍVEL SUPERIOR 

9/5/202309:59:37 

I. Planejar, apoiar, monitorar e avaliar as ações da Atenção Básica nos territórios. 
II. Garantir provimento e estratégias de fixação de profissionais de saúde para a Atenção Básica. 

III. Inserir a Estratégia de Saúde da Família em sua rede de serviços como a estratégia prioritária de 
organização da Atenção Básica. 

IV. Contribuir com o financiamento tripartite para fortalecimento da Atenção Básica. 
 
Qual estão INCORRETAS? 
 
A) Apenas I. 
B) Apenas III. 
C) Apenas II e IV. 
D) Apenas I, II e III. 
E) I, II, III e IV. 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

 

POLÍTICAS PÚBLICAS DE SAÚDE 
 
QUESTÃO 01 – De acordo com o disposto na Portaria nº 2.436/2017, a Política Nacional de Atenção 

Básica considera os termos Atenção Básica (AB) e Atenção Primária à Saúde (APS), nas atuais 
concepções, como termos ____________, de forma a _________ ambas os princípios e as diretrizes 
definidas neste documento. 
 
Assinale a alternativa que preenche, correta e respectivamente, as lacunas do trecho acima. 
 
A) equivalentes – associar a 
B) distintos – distinguir de 
C) discordantes – discernir entre 
D) contraditórios – distinguir e discernir entre 
E) incompatíveis – associar e ligar a 
 

 
QUESTÃO 02 – Em relação à Atenção Básica, analise as assertivas abaixo e assinale V, se 

verdadeiras, ou F, se falsas. 
 
(  ) É o conjunto de ações de saúde individuais, familiares e coletivas. 
(  ) Ações de saúde que envolvem cuidados paliativos e vigilância em saúde. 
(  ) As equipes assumem responsabilidade sanitária sobre território definido. 
 
A ordem correta de preenchimento dos parênteses, de cima para baixo, é: 
 
A) F – F – V. 
B) F – V – V. 
C) V – V – V. 
D) V – V – F. 
E) V – F – F. 
 

 
QUESTÃO 03 – De acordo com a Portaria nº 2.436/2017, são responsabilidades comuns a todas as 
esferas de governo: 
 



726_PPS_MOD1_NS_DM 

Execução: Fundatec 
NÍVEL SUPERIOR 

9/5/202309:59:37 

com idade igual ou superior a 65 anos. 
B) Se a pessoa idosa ou seus familiares não possuírem condições econômicas de prover o seu 

sustento, impõe-se ao poder público esse provimento, no âmbito da assistência social. 
C) Incumbe ao poder público fornecer às pessoas idosas, gratuitamente, próteses, órteses e outros 

recursos relativos ao tratamento, habilitação ou reabilitação. 
D) Em todo atendimento de saúde, os maiores de 80 (oitenta) anos terão preferência especial sobre 

as demais pessoas idosas, exceto em caso de emergência. 
E) É assegurado o direito a acompanhante à pessoa idosa internada ou em observação, devendo o 

I. Conselho Municipal da Pessoa Idosa. 
II. Conselho Interfederativo da Pessoa Idosa. 

III. Conselho Estadual da Pessoa Idosa. 
IV. Defensoria Pública da Pessoa Idosa. 
 
Quais estão corretos? 
 
A) Apenas I e II. 
B) Apenas I e III. 
C) Apenas II e IV. 
D) Apenas III e IV. 
E) I, II, III e IV. 

QUESTÃO 04 – Assinale a alternativa INCORRETA considerando o Estatuto da Pessoa Idosa (2003) 

e suas alterações.  
 
A) É instituído o Estatuto da Pessoa Idosa, destinado a regular os direitos assegurados às pessoas 

órgão de saúde proporcionar as condições adequadas para sua permanência em tempo integral. 

 

 

QUESTÃO 05 – Segundo o Estatuto do Idoso, os casos de suspeita ou confirmação de violência 

praticados contra pessoas idosas serão objeto de notificação compulsória pelos serviços de saúde 

públicos e privados à autoridade sanitária, bem como serão obrigatoriamente comunicados por eles a 

qualquer dos seguintes órgãos: 
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CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS 
 

QUESTÃO 06 – A respeito de indicadores de saúde, analise as assertivas abaixo: 
 
I. Um indicador é uma variável, característica ou atributo de Estrutura, Processo ou Resultado, 

baseada em Donabedian (1980, 1990), que é capaz de sintetizar e/ou representar e/ou dar maior 

significado ao que se quer avaliar. 
II. O componente Estrutura inclui a relação entre categorias de recursos humanos existentes, tal 

como o número de agentes comunitários de saúde ou de profissionais de enfermagem. 
III. O componente Processo inclui a relação entre as atividades de distintos profissionais, tal como 

número de atividades sobre saúde reprodutiva realizadas para adolescentes no serviço de saúde 
ou número de primeira consulta ginecológica para gestantes. 

IV. Entre os componentes adotados na construção de um indicador, pode-se avaliar as relações que 

permitem a análise de quanto cada componente influencia o outro, tal como a relação 
estrutura/processo, avaliando a relação entre recursos existentes e a produtividade. 

 
Quais estão corretas? 
 
A) Apenas III. 
B) Apenas I e IV. 
C) Apenas II e IV. 
D) Apenas I, II e III. 
E) I, II, III e IV. 
 

 
QUESTÃO 07 – A respeito da utilização da epidemiologia em saúde, considerando os termos comuns 

usados na interpretação da literatura médica para exames diagnósticos, analise as assertivas abaixo, 
assinalando V, se verdadeiras, ou F, se falsas. 
 
(  ) A probabilidade pós-teste é igual a chances pós-teste / (1 + chances pós-teste). 
(  ) Através de um nomograma, pode-se calcular a probabilidade pós-teste usando a probabilidade 

pré-teste e a razão de verossimilhança, sem ter que converter a probabilidade pré-teste em 
chances. 

(  ) A razão de verossimilhança negativa é a razão entre a probabilidade de um resultado negativo de 
exame entre pacientes sem a doença e a probabilidade de um resultado positivo entre pacientes 
com a doença. 

 
A ordem correta de preenchimento dos parênteses, de cima para baixo, é: 
 
A) V – V – F. 

B) V – F – V. 
C) V – F – F. 
D) F – V – V. 
E) F – F – V. 
 

 

QUESTÃO 08 – No campo da ética médica ou bioética, assinale a alternativa INCORRETA. 
 
A) No estabelecimento de prioridades nas políticas públicas de saúde, os gestores têm utilizado 

balizamentos, entre eles, as bases epidemiológicas e demográficas, a vulnerabilidade do agravo, 
os recursos, a tecnologia disponível e a efetividade dos procedimentos. 

B) Como Norma Diceológica, é direito do médico recusar-se a realizar atos médicos que, embora 
permitidos por lei, sejam contrários aos ditames de sua consciência. 

C) Como Norma Diceológica, é direito do médico realizar a procriação medicamente assistida, desde 
que seja com o objetivo de criar embriões com a finalidade de escolha de sexo. 

D) Como Norma Deontológica, é vedado ao médico abreviar a vida do paciente, ainda que a pedido 
deste ou de seu representante legal. 

E) Como Norma Deontológica, é vedado ao médico liberar cópias do prontuário sob sua guarda exceto 
para atender a ordem judicial ou para sua própria defesa, assim como quando autorizado por escrito 
pelo paciente. 
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QUESTÃO 09 – O antígeno prostático específico (PSA) é uma: 
 
A) Aglutinina com a função de coagular o sêmen numa primeira fase da reprodução humana. 
B) Glicoproteína com a função provável de liquefazer o coágulo seminal. 
C) Proteína sem função enzimática, expressa em maior quantidade no sêmen. 
D) Lipoproteína com a utilização clínica para o diagnóstico médico de doenças da próstata. 

E) Proteína que protege mormente da acidez vaginal e permite a sobrevivência do espermatozoide. 
 

 

QUESTÃO 10 – Em relação à semiologia urológica, analise as assertivas a seguir: 
 

I. O escore de sintomas para LUTS (lower urinary tract symptoms) da American Urological 
Association é igual ao IPSS (International Prostate Symptom Score). 

II. A perda da libido é o sintoma mais importante para o diagnóstico de hipogonadismo com 

deficiência de testosterona. 
III. A maior parte dos estudos sobre ejaculação prematura define o sintoma de acordo com o tempo 

ejaculatório intravaginal em menos de 30 segundos, se a ejaculação prematura for classificada 
como adquirida. 

 

Quais estão corretas? 
 

A) Apenas I. 

B) Apenas II. 
C) Apenas I e II. 
D) Apenas I e III. 
E) I, II e III. 
 

 

QUESTÃO 11 – Acerca dos fatores de risco para a litíase urinária, analise as assertivas a seguir: 
 

I. Estudos demonstram que no sexo masculino a prevalência é de 2 a 3 vezes maior que no feminino, 
no entanto, essa diferença está diminuindo nos recentes anos. 

II. Nos Estados Unidos, o risco relativo de apresentar cálculos urinários é maior em homens negros 
e mulheres negras em relação aos demais grupos étnicos. 

III. Climas quentes e secos favorecem o aparecimento de litíase urinária. 
 

Quais estão INCORRETAS? 
 

A) Apenas I. 
B) Apenas II. 
C) Apenas I e II. 
D) Apenas I e III. 
E) I, II e III. 
 

 

QUESTÃO 12 – Em relação à obesidade, síndrome metabólica e diabetes, pode-se afirmar que os 
pacientes com litíase urinária:  
 

I. Possuem risco aumentado de litíase quando os fatores elencados no enunciado estão associados. 
II. O índice de massa corporal está associado à litíase urinária, com poder de associação maior no 

sexo feminino. 
III. Há uma associação entre infecção urinária e os fatores elencados, favorecendo a ocorrência de 

cálculos coraliformes. 
IV. Há maior excreção de substâncias formadoras de cálculos como oxalato, sódio, cálcio, fosfato e 

ácido úrico em obsesos. 
 

Quais estão corretas? 
 

A) Apenas I. 

B) Apenas I e II. 

C) Apenas II e III. 

D) Apenas III e IV. 

E) I, II, III e IV. 
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QUESTÃO 13 – Um paciente de 25 anos que sofre um trauma peniano durante a relação sexual, 
apresentando dor, detumescência aguda e uretrorragia, deve ser: 
 

A) Observado clinicamente. 
B) Investigado com ecodoppler peniano com injeção intracavernosa de drogas vasoativas. 
C) Submetido à uretrocistografia retrógrada ou cistoscopia. 

D) Submetido à intervenção cirúrgica para reparo do dano. 
E) Submetido à cavernosometria e cavernosografia com contraste. 
 

 

QUESTÃO 14 – Em um paciente de 40 anos com priapismo, deve-se considerar: 
 

I. O tempo do início do priapismo define o prognóstico e o tipo de tratamento. 
II. A falcização das hemácias é um fator de risco importante para o priapismo de alto fluxo. 

III. O T-shunt com ou sem modelagem dos corpos cavernosos é uma técnica utilizada para o 
tratamento com bons resultados em priapismo de mais de 48 horas. 

 

Quais estão corretas? 
 

A) Apenas I. 
B) Apenas II. 

C) Apenas I e II. 
D) Apenas II e III. 
E) I, II e III. 
 

 

QUESTÃO 15 – Um paciente de 25 anos com trauma abdominal contuso, com suspeita de fratura da 
12ª vértebra esquerda, ecmose lombar, hematúria macroscópica e sinais vitais estáveis deve ser: 
 

A) Submetido à tomografia computadorizada com contraste. 
B) Laparotomizado com urgência.  
C) Submetido à cistoscopia de urgência. 
D) Submetido à ecografia das vias urinárias. 
E) Submetido à ressonância magnética com contraste. 
 

 

QUESTÃO 16 – Em relação à HBP, assinale a alternativa correta. 
 

A) Os receptores adrenérgicos mais prevalentes na próstata, esfíncter e uretra proximal são os alfa 1 
delta e beta 1. 

B) Segundo o ensaio clínico randomizado MTOPS (Medical Therapy of Prostatic Symptoms Trial), a 
associação de dutasterida à tamsulosina em próstatas acima de 40 ml tem efeito sinérgico no IPSS. 

C) No estudo Reduce, há redução de 23% do risco relativo na incidência de câncer de próstata com 

Gleason < 8. 
D) O Holep é o padrão-áureo para comparação das técnicas cirúrgicas para tratamento endoscópico 

do HBP. 
E) A dutasterida inibe a 5-alfa redutase isoenzima 2. 
 

 
QUESTÃO 17 – No trauma penetrante ou contusão, são indicações de laparotomia exploradora com 
mobilização precoce da loja renal sem controle vascular prévio em: 
 

I. Hematoma pulsátil na loja renal. 
II. Avulsão dos vasos renais ou da JUP. 

III. Instabilidade hemodinâmica. 
 

Quais estão INCORRETAS?  
 

A) Apenas I. 
B) Apenas II. 
C) Apenas I e II. 
D) Apenas II e III. 
E) I, II e III. 
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QUESTÃO 18 – Em relação ao PSA para o diagnóstico do câncer de próstata (CAP), o uso clínico do 
PSA desde 1991 nos EUA resultou na diminuição da mortalidade câncer-específica. A explicação para 
esse fato decorre da: 
 
I. Detecção precoce da doença. 

II. Melhora das terapêuticas efetivas para o tratamento da doença localizada. 

III. Piora nos tratamentos na doença avançada, com pouca eficácia, sendo uma área de intensa 
pesquisa, embora infrutífera.    

 
Quais estão INCORRETAS? 
 
A) Apenas I. 
B) Apenas II. 

C) Apenas III. 
D) Apenas I e II. 
E) I, II e III. 
 

 
QUESTÃO 19 – Acerca do diagnóstico anatomopatológico do câncer de próstata, analise as assertivas 
a seguir: 
 

I. A graduação de Gleason tem iniciado no número 6, não sendo mais classificado entre 2 a 5. 
II. Recentemente, o escore de Gleason foi substituído por classificação em 5 grupos de graduação. 

III. Calculadoras de risco de prognóstico, recidiva e mortalidade também utilizam número de 
espécimes positivos e invasão perineural como critérios avaliados. 

IV. Invasão das vesículas seminais e da cápsula prostática indicam pior prognóstico e aumentam o 
risco de mortalidade. 

 
Quais estão corretas?  
 
A) Apenas I e II. 
B) Apenas I e III. 
C) Apenas II e III. 
D) Apenas I, II e III. 
E) I, II, III e IV. 

 

 
QUESTÃO 20 – São indicações de cintilografia óssea para estadiamento do câncer de próstata: 
 
I. PSA > 20 ng/mL. 

II. Estágio clínico T2 e PSA > 10 ng/mL. 

III. Gleason 8 a 10 (Grupo 4 -5). 

IV. Estágio clínico T3 ou T4 com ou sem sintomas clínicos ósseos. 

 
Quais estão corretas? 
 
A) Apenas I e II. 

B) Apenas II e III. 

C) Apenas III e IV. 

D) Apenas I, II e III. 

E) I, II, III e IV. 
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QUESTÃO 21 – Analise as assertivas abaixo em relação ao câncer de próstata localizado em paciente 
com expectativa de vida com mais de 10 anos: 
 
I. Active surveillance está contraindicado em pacientes com PSA 3, Gleason 6 (3+3) positivo em 

1/12 fragmentos, T1cNOMO. 
II. Prostatectomia radical robótica permite melhor conservação dos feixes vasculonervosos 

cavernosos. 
III. Segundo o estudo clássico Prostate Cancer Outcomes Study, pode-se afirmar que a 

prostatectomia radical é melhor em relação à radioterapia no que concerne à mortalidade      
câncer-específica. 
 

Quais estão corretas? 
 

A) Apenas I. 
B) Apenas II. 
C) Apenas III. 
D) Apenas I e II. 
E) Apenas II e III. 
 

 
QUESTÃO 22 – Em relação às infecções urinárias em uropediatria, assinale a alternativa correta. 

 
A) Pacientes femininos têm mais infecção urinária em todas as fases da vida em relação aos homens. 
B) A concentração antibiótica, para ser bactericida, é a mesma na urina e no biofilme bacteriano. 
C) Circuncisão diminui a taxa de ITU até os 6 meses em 10x. 
D) A bacteriúria assintomática é de fácil diagnóstico no paciente pediátrico. 
E) A aderência da bactéria por meio de adesinas (pili ou antígenos F) é o último evento do processo 

de infecção e inflamação do urotélio.  
 

 
QUESTÃO 23 – Considerando um paciente com hipospadia, assinale a alternativa correta. 
 
A) O desenvolvimento e fechamento da uretra se dá aproximadamente nas semanas 8 a 20 da 

formação fetal, sendo a ação androgênica um requisito para o fechamento da placa uretral. 
B) A formação do prepúcio independe do desenvolvimento da uretra. 
C) A região da determinação do sexo do cromossomo Y é importante para a produção de testosterona 

materna nos fetos masculinos. 
D) A testosterona é o hormônio ativo na masculinização da genitália indiferenciada. 
E) Nenhuma das alternativas anteriores está correta. 
 

 
QUESTÃO 24 – São lesões associadas ao desenvolvimento clínico do carcinoma escamoso do pênis: 

 
I. Balanite xerótica obliterante do pênis. 

II. Corno cutâneo peniano. 
III. Eritroplasia de Queyrat. 
IV. Doença de Bowen peniana. 
 
Quais estão corretas? 
 
A) Apenas I e II. 

B) Apenas II e III. 

C) Apenas III e IV. 

D) Apenas I, II e III. 

E) I, II, III e IV. 
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QUESTÃO 25 – Em relação aos tumores penianos, assinale a alternativa INCORRETA. 
 
A) A circuncisão nos adultos apresenta um risco relativo < 1 para a incidência de câncer de pênis 

nessa população. 
B) A circuncisão neonatal protege o adulto da ocorrência de câncer de pênis. 
C) A higiene peniana, mesmo com prepúcio, é um fator de proteção contra o desenvolvimento do 

câncer de pênis. 
D) A vacinação da população pré-adolescente contra o HPV pode prevenir o câncer de pênis. 
E) T2 é o tumor que invade o corpo esponjoso. 
 

 
QUESTÃO 26 – Em relação a um paciente de 25 anos que apresenta uma massa escrotal endurecida, 
analise as assertivas a seguir: 

 
I. Os tumores de testículo são mais frequentes em países industrializados. 

II. Os tumores de testículo são bilaterais em 2% dos casos, a maioria metacronicamente. 
III. Criptorquidia, infertilidade e raça branca são fatores de risco para neoplasia testicular. 
 
Quais estão corretas?  
 
A) Apenas I. 

B) Apenas II. 
C) Apenas III. 
D) Apenas I e III. 
E) I, II e III. 
 

 
QUESTÃO 27 – Paciente de 60 anos apresenta uma foto do pênis com uma curvatura dorsal à ereção. 

Sobre isso, assinale a alternativa correta. 
 
A) O tempo do início da curvatura é importante para o uso do tratamento clínico. Os ensaios clínicos 

randomizados determinam que a colchicina via oral e o verapamil injetável são efetivos na redução 
da curvatura em pacientes com menos de 6 meses de início. 

B) Anti-inflamatórios devem ser utilizados para o período da fase aguda com o objetivo de evitar a 
curvatura. 

C) A curvatura estável por período de 1 ano deve ser tratada cirurgicamente em todos os casos. 
D) A colagenase lesional tem incidência aumentada de ruptura da albugínea do corpo cavernoso nos 

ensaios clínicos. 
E) O ecodoppler peniano sem droga farmacoativa intracavenosa deve ser utilizado para a pesquisa de 

Peyronie em pacientes candidatos à cirurgia. 
 

 

QUESTÃO 28 – Um paciente de 65 anos, diabético, obeso e hipertenso, com provável síndrome 
metabólica, vem à consulta com incapacidade para manter a ereção. Sobre isso, assinale a alternativa 
correta. 
 
A) Os inibidores da fosfodiesterase número 5 são a única forma de tratamento inicial para esse caso. 
B) A disfunção erétil é um marcador de doenças cérebro-cardiovasculares isquêmicas, mas não nesse 

caso. 
C) A indicação de prótese peniana é provável caso o paciente falhe na resposta às drogas via orais 

isoladamente. 
D) Fatores psicológicos são relevantes nesse caso e a diferenciação entre os tipos de disfunção erétil 

envolveria a questão das ereções matinais ou noturnas. 
E) O uso de vacuoterapia peniana é o tratamento padrão pelo risco da medicação pró-erectogênica. 
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QUESTÃO 29 – A melhor abordagem para uma paciente com cálculo renal de 2 cm com duplo J 
calcificado em ambas as extremidades e imóvel à tração por via cistoscópica é: 
 
A) Nefrolitotomia percutânea em decúbito ventral. 
B) Cistolitotomia endoscópica e ureterorrenolitotomia retrógrada. 
C) Ureterorrenolitotomia retrógrada e litotripsia extracorpórea. 

D) Nefrolitotomia percutânea em decúbito dorsal e cistolitotomia endoscópica. 
E) Nefrolitotomia percutânea em decúbito ventral, ureterorrenolitotomia retrógrada e cistolitotomia 

endoscópica. 
 

 
QUESTÃO 30 – Em um paciente masculino com cálculo no polo inferior do rim direito com 1,2 cm e 
1200 unidades Hounsfield, assinale a alternativa com a melhor taxa de “stone free” com a técnica 

menos invasiva e com menor risco de transfusão sanguínea.  
 
A) Ureterorrenoscopia, mobilização do cálculo para a pelve com Basket, duplo J e litotripsia 

extracorpórea por ondas de choque. 
B) Ureterorrenolitotripsia flexível a laser e duplo J. 
C) Nefrolitotomia percutânea com litotripsia ultrassônica e duplo J. 
D) Litotripsia extracorpórea por ondas de choque. 
E) Minipercutânea com litotripsia a laser e duplo J. 

 

 
QUESTÃO 31 – Um nódulo renal de 3,1 cm hiperecogênico em uma paciente de 25 anos deve sugerir: 
 
A) Angiomiolipoma renal. 
B) Carcinoma papilífero. 
C) Oncocitoma. 

D) Carcinoma urotelial. 
E) Carcinoma de células renais com pouca gordura tumoral. 
 

 
QUESTÃO 32 – Um nódulo sólido renal de 4 cm no polo inferior em um paciente masculino com 59 
anos e com aumento de 25 unidades Hounsfield na fase contrastada sugere: 
 
A) Cisto Bosniak 4. 
B) Metástase. 
C) Tuberculose renal com necrose cortical. 
D) Carcinoma renal. 
E) Pielonefrite Xantogranulomatosa. 
 

 

QUESTÃO 33 – Um cisto renal de 5 cm, com septos espessados e irregulares que captam contraste, 
deve ser categorizado como ________, sendo sua chance de malignidade igual a _________ e o 
tratamento sugerido é ___________.  
 
Assinale a alternativa que preenche, correta e respectivamente, as lacunas do trecho acima. 
 
A) Bosniak 2F – 3% – “active surveillance” 

B) Bosniak 4 – 50% – cirurgia 
C) Bosniak 3 – 20% – cirurgia 
D) Bosniak 3 – 50% – cirurgia 
E) Bosniak 4 – 80% – “watchful waiting” 
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QUESTÃO 34 – Analise as assertivas abaixo em relação aos carcinomas uroteliais da unidade 
renoureteral (CUUR), assinalando V, se verdadeiras, ou F, se falsas. 
 
(  ) Carcinomas uroteliais da unidade renoureteral são 5 a 10% dos tumores uroteliais. 
(  ) Tumores concomitantes na unidade renoureteral e na bexiga ocorrem em 17% dos casos. 
(  ) CUUR não são associados ao tabaco, mas ao abuso de fenacetina. 

(  ) As aminas aromáticas são ligadas somente ao carcinoma urotelial de bexiga e não ao CUUR. 
 
A ordem correta de preenchimento dos parênteses, de cima para baixo, é: 
 
A) V – F – F – V. 
B) V – V – V – V. 
C) V – V – F – F. 

D) F – V – V – F. 
E) F – F – V – V. 
 

 
QUESTÃO 35 – Assinale a alternativa INCORRETA em relação ao câncer de bexiga. 
 
A) Há alta incidência de carcinoma escamoso na bexiga no Egito devido à infecção por Schistosoma 

haematobium. 

B) A maior incidência do câncer de bexiga é em homens. 
C) Pacientes com Síndrome de Lynch (carcinoma de colón hereditário sem polipose) têm maior 

incidência de câncer de bexiga. 
D) Carcinoma urotelial T2aN0M0 de alto grau com carcinoma “in situ” é melhor tratado com RTU e 

BCG. 
E) Adenocarcinoma no domo vesical está associado ao úraco. 
 

 
QUESTÃO 36 – Um paciente fumante de 60 anos de idade, com Karnofsky Performance Status 90, 
portador de um carcinoma urotelial multifocal T1 de alto grau e resistente ao BCG deve: 
 
I. Fazer linfadenectomia laparoscópica antes da cistectomia radical. 

II. Ser investigado com cistoscopia e nova RTU de tumor vesical. 
III. Trocar a imunoterapia por quimioterapia intravesical com mitomicina. 
 
Quais estão INCORRETAS? 
 
A) Apenas I. 
B) Apenas II. 
C) Apenas III. 
D) Apenas I e II. 

E) I, II e III. 
 

 
QUESTÃO 37 – Analise as assertivas abaixo acerca de indicações de tratamento cirúrgico do HBP: 
 
I. Retenção urinária aguda por HBP. 

II. Cálculos vesicais. 
III. Resíduo aumentado e hidronefrose. 
IV. Baixa qualidade de vida e falha do tratamento oral. 

 
Quais estão corretas? 
 
A) Apenas I. 

B) Apenas I e II. 

C) Apenas II e III. 

D) Apenas III e IV. 

E) I, II, III e IV. 
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QUESTÃO 38 – Uma mulher de 27 anos apresentando disúria e hematúria cíclica, com hematúria no 
exame comum e sem infecção urinária, queixando-se de dismenorreia e infertilidade, apresenta um 
nódulo vesical à ecografia. A hipótese mais plausível de diagnóstico é: 
 
A) Adenocarcinoma vesical. 
B) Endometriose vesical. 

C) Neuroblastoma vesical. 
D) Metástases de carcinoma ovariano. 
E) Metástase de carcinoma do endométrio. 
 

 
QUESTÃO 39 – Paciente masculino de 51 anos, de capacidade vesical de 100 ml, com polaciúria e 
noctúria ocasionadas por tuberculose urinária, apresentando estenose do ureter direito na junção 

ureterovesical associada à hidronefrose bilateral. Nesse caso, após o tratamento completo da 
tuberculose, estaria indicado(a): 
 
A) Ampliação vesical e reimplante dos ureteres. 
B) Duplo J bilateral. 
C) Sondagem vesical definitiva. 
D) Nefrostomias definitivas. 
E) Esfincterotomia. 

 

 
QUESTÃO 40 – Em relação à circuncisão e à transmissão do HIV, assinale a alternativa correta. 
 
A) O prepúcio protege contra a transmissão do HIV. 
B) A circuncisão reduz a transmissão do HIV em 50 a 60%, segundo os ensaios clínicos randomizados. 
C) Ter prepúcio e ter hábitos heterossexuais com boa higiene protege contra o HIV. 

D) O prepúcio possui pequena quantidade de células de Langerhans que protegem contra a infecção 
por HIV. 

E) Em homens não circuncisados, a profilaxia pós-exposição falhou na redução nas taxas de infecção 
por HIV em ensaios clínicos randomizados com placebo. 

 
 


