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Tipo de Prova

Sr. Candidato, para ter a sua prova corrigida € obrigatdrio a marcagao do tipo de

prova no cartdo de respostas. Caso ndo marque o tipo de prova, o cartdo de
respostas ndo serd lido e estara automaticamente eliminado do Concurso
Publico.

TRANSCREVA, NO SEU CARTAO DE RESPOSTAS, A FRASE ABAIXO PARA O EXAME GRAFOTECNICO:
“O passado é licao para refletir, ndo para repetir.” (Mario de Andrade)

ATENCAO
Este caderno contém cinquenta questdes de multipla escolha, cada uma com cinco
alternativas de resposta (A, B, C, D, E).

Verifique se este material estd em ordem, caso contrério, notifique imediatamente o fiscal.
O tempo de duracgéo da prova inclui o preenchimento do cartdo de respostas.
Duracéo da prova: 4h

LEIA AS INSTRUCOES ABAIXO

Por motivo de segurancga:

¢ O candidato s6 podera retirar-se definitivamente da sala apds 1 (uma) hora do inicio efetivo da prova.

¢ O candidato podera retirar-se levando o seu caderno de questdes, somente faltando 1 (uma) hora para o término da
prova.

e O candidato que optar por se retirar sem levar o seu caderno de questdes ndo podera copiar suas respostas por
qualquer meio.

e Ao terminar a prova, o candidato deverd se retirar imediatamente do local, ndo sendo possivel nem mesmo a
utilizagdo dos banheiros e/ou bebedouros.

e Ao terminar a prova é de sua responsabilidade entregar ao fiscal o cartdo de respostas assinado. Nao se esqueca dos
seus pertences.

e Os trés ultimos candidatos deverdo permanecer na sala até que o Ultimo candidato entregue o cartdo de respostas,
devendo assinar o Termo de Sala.

e O fiscal de sala ndo esta autorizado a alterar quaisquer dessas instru¢des. Em caso de duvida, solicite a presenca do

coordenador local.

BOA PROVA!
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LINGUA PORTUGUESA

Leia o texto e responda as questdes de 01 a 10.

E na vida real...

Independentemente de audiéncia e de repercusséo, um
programa de tevé como o Big Brother Brasil vai além do
entretenimento. A desisténcia de uma participante, nos
primeiros dias, trouxe um importante alerta sobre o
comportamento social da atualidade.

Patrick Selvatti | 05/02/2024

Embora seja um dos produtos televisivos mais
assistidos e comentados, um reality show — seja qual for a
sua tematica — ndo é uma unanimidade. Ha quem ame, ha
quem odeie e hd quem ignore. Fato é que,
independentemente dessa questdo sobre audiéncia e
REPERCUCAO/REPERCUSSAO, um programa de tevé como
o Big Brother Brasil vai além do entretenimento. Logo nos
primeiros dias[,] por exemplo[,] a desisténcia de uma
participante trouxe um importante alerta sobre o
comportamento social da atualidade.

Ha uma simbologia importante no ato de se
apertar um botdo de desisténcia em um reality show. O
que levaria[,] por exemplo[,] uma jovem influenciadora de
22 anos, com um total de 40 milhGes de seguidores,
acostumada a exposicdo publica, a® abrir m3o de uma
experiéncia como essa? Repercutiu-se muito sobre as
raz0es da participante Vanessa Lopes, que nitidamente
vivenciou uma espécie de surto dentro do confinamento
com outras 25 pessoas, longe da familia e dos amigos e,
principalmente, do acesso as? redes sociais.

A internet permeia as nossas vidas, e a juventude
contemporanea é a primeira a ser criada em um ambiente

a conex3o virtual supera a interacdo cara a°
cara. A tecnologia proporciona inimeras oportunidades,
mas ha que se analisarem os potenciais danos que uma
geracdo excessivamente conectada pode enfrentar,
especialmente quando esse lugar se distancia da vida real.

A perda do desenvolvimento de habilidades
sociais INTER-PESSOAIS/INTERPESSOAIS é real. Jovens que
passam grande parte do tempo on-line enfrentam
dificuldades ao se comunicarem pessoalmente, ao
expressarem emocgbes e ao interpretarem sutilezas na
linguagem corporal. Essa falta de interagdo presencial
pode inviabilizar a construgdo de relacionamentos sdlidos.

A exposicao constante a padrdes irreais nas redes
sociais pode contribuir para a formagdo de uma
AUTOIMAGEM/AUTO-IMAGEM distorcida. No caso de
Vanessa Lopes, o principal drama foi se enxergar em um
jogo em que todos os atores envolvidos estavam
posicionados em volta da sua histéria. Essa busca
incessante por validagdo on-line, muitas vezes baseada em
likes e em comentdrios, pode levar os jovens &% uma caca
constante por aceitacao que prejudica a
AUTOESTIMA/AUTO-ESTIMA quando n3o sdo alcangados
os padrbes inatingiveis estabelecidos pelos ambientes
virtuais que domina.

Aos pais, cabe a orientacdo das criangas e dos
adolescentes sobre como utilizar o smartphone de maneira
responsavel. Estabelecer limites de tempo on-line,
incentivar a participagdo em atividades sociais e promover
a comunicag¢do aberta sdo estratégias essenciais para
ajudar a juventude a°® encontrar um equilibrio saudavel
entre as interagdes virtuais e reais.

Enguanto a internet e a tecnologia continuam a
moldar o mundo, é vital que as futuras geracdes sejam
estimuladas a navegar neste ambiente digital sem que se
perca uma conexao significativa com a vida real. O desafio
é esse.

Fonte: SELVATTI, Patrick. E na vida real... Correio
Braziliense, 05 de fevereiro de 2024. Disponivel em:
https://www.correiobraziliense.com.br/opiniao/2024/02/6
797902-e-na-vida-real.html. Acesso em: 06 fev. 2024.
Adaptado.

Questao 1

Qual é a tipologia que fundamenta o texto lido?

(A) Dissertagdo expositiva.

(B) Narragao.

(C) Dissertagdo argumentativa.
(D) Descrigdo.

(E) Injungdo.

Questao 2

Qual dos problemas abaixo, relacionados a exposicdo dos
jovens no ambiente virtual e ao uso excessivo da internet,
NAO foi discutido no texto?

A) Dificuldade de expressdo de emogdes.

B) Alteracdes fisioldgicas relacionadas ao érgdo da visdo.

C) Falta de habilidades de percepgdo de linguagens.

D) Sofrimento pela dificuldade de encaixamento em
padrdes.

(E) Possibilidade de estabelecimento de relacionamentos

instdveis.

—_— e~ o~ —
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Questdo 3

Em qual dos trechos abaixo se pode ver o emprego de uma
linguagem figurada?

(A) “Embora seja um dos produtos televisivos mais
assistidos e comentados, um reality show — seja qual
for a sua tematica — ndo é uma unanimidade.” (12
paragrafo).

(B) “O que levaria, por exemplo, uma jovem influenciadora
de 22 anos, com um total de 40 milhGes de seguidores,
acostumada a exposi¢do publica, a abrir mdo de uma
experiéncia como essa?” (22 paragrafo).

(C) “A tecnologia proporciona iniumeras oportunidades,
mas ha que se analisarem os potenciais danos que uma
geracdo excessivamente conectada pode enfrentar
[...]” (32 paragrafo).

(D) “Jovens que passam grande parte do tempo on-line
enfrentam  dificuldades ao se  comunicarem
pessoalmente, ao expressar emogdes e interpretar
sutilezas na linguagem corporal.” (42 paragrafo).

(E) “Aos pais, cabe a orientagdo das criangas e dos
adolescentes sobre como utilizar o smartphone de
maneira responsavel.” (62 paragrafo).

Questao 4

Qual é o sentido veiculado pela oracdo em destaque no
ultimo paragrafo do artigo?

(A) Modo.
(B) Comparagdo.
(C) Tempo.

(D) Proporgdo.

(E) Consequéncia.

Questao 5

Ao asseverar que, por trads do ato de apertar um botdo de
desisténcia em um programa de televisdo, ha uma
simbologia importante, o autor quis dizer que tal agao
ilustra:

(A) agBes e comportamentos execraveis de muitas pessoas
na internet;

(B) a importancia dos comentdrios e dos seguidores nas
redes sociais;

(C) a desisténcia, por parte dos jovens, de seguir padrdes
de beleza irreais;

(D)a falta de empatia dos seguidores de pessoas
superexpostas nas redes sociais;

(E) padrées negativos de comportamento das pessoas,
sobretudo dos jovens.

Questao 6

Qual das expressdes abaixo completa adequadamente a
lacuna inserida no terceiro paragrafo do texto?

(A) na qual.
(B) que.
(C) cujo.
(D) do qual.
(E) em que.

Questao 7

Em meio ao artigo, existem quatro pares de palavras em
letras mailsculas. Analise-os e, em seguida, assinale a
alternativa em que se pode ver a grafia correta de cada
uma das palavras destacadas, de acordo com a ortografia
oficial da lingua portuguesa.

(A) REPERCUCAO | INTER-PESSOAIS | AUTO-IMAGEM |
AUTO-ESTIMA.

(B) REPERCUSSAO | INTERPESSOAIS | AUTO-IMAGEM |
AUTO-ESTIMA.

(C) REPERCUGCAO | INTER-PESSOAIS | AUTOIMAGEM |
AUTOESTIMA.

(D) REPERCUSSAO | INTERPESSOAIS | AUTOIMAGEM |
AUTOESTIMA.

(E) REPERCUSSAO | INTER-PESSOAIS | AUTO-IMAGEM |
AUTO-ESTIMA.

Questao 8
Qual das alternativas abaixo apresenta a justificativa

correta para o emprego dos pares de virgulas sinalizados
com colchetes nos dois primeiros paragrafos do texto?

(A) Isolam expressdes explicativas.

(B) Delimitam adjuntos adverbiais extensos.
(C) Isolam vocativos.

(D) Delimitam apostos explicativos.

(E) Separam elementos em uma enumeragao.

Questao 9

Qual das ocorréncias da vogal A sinalizadas com numeros
sobrescritos estd INCORRETA quanto a colocagdo ou a
auséncia do acento indicativo de crase?
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Questao 10
No trecho “Repercutiu-se muito sobre as razdes da

participante Vanessa Lopes [...]”, é possivel afirmar que o
sujeito da oragdo é:

(A) simples;
(B) indeterminado;
(C) inexistente;
(D) composto;
(E) oculto.

CONHECIMENTOS DO SISTEMA UNICO
DE SAUDE (SUS) / SAUDE COLETIVA

Questao 11

Sistemas de Informagdo em Saude (SIS) sdo instrumentos
que, por meio do processamento de dados coletados em
servicos de saude e outros locais, ddo suporte a produgao
de informagbGes para a melhor compreensdo dos
problemas e tomada de decisdo no ambito das politicas e
do cuidado em salde. Sobre o tema, a alternativa correta
é:

(A) o sistema de informagGes sobre mortalidade coleta,
transmite e dissemina dados gerados rotineiramente
pelo sistema de vigilancia epidemioldgica, nas trés
esferas de governo;

(B) o sistema de informagdes em salde da atenc¢do basica
e 0 e-SUS é uma estratégia que faz referéncia ao
processo de informatizacdo qualificada do SUS em
busca de um SUS eletrbnico;

(C) o sistema de pactuacdo dos indicadores traz
informacgdes sobre os indicadores de mortalidade,
permitindo o registro de metas pactuadas pelos
municipios;

(D) o sistema de informagGes sobre or¢amentos publicos
em saude coleta, armazena e analisa as informagGes de
gestdo do trabalho para formulagdo de politicas de
gestao;

(E) o sistema do cadastro nacional de estabelecimentos de
salde registra apenas as equipes de saude da familia e
de agentes comunitdrios de saude.

Questao 12

A Portaria n? 2.436/2017 aprova a Politica Nacional de
Atencdo Basica, estabelecendo a revisdo de diretrizes para
a organizagdo da Atengdo Basica, no ambito do Sistema
Unico de Saude (SUS). Sobre o tema é correto afirmar que:

(A) a Politica Nacional de Atengdo Basica considera os
termos Atencgdo Bdsica (AB) e Atengdo Primaria a Saude
(APS), nas atuais concepgdes, como termos diferentes,
de forma a diferenciar ambas conforme os principios e
as diretrizes definidas;

(B) a Atengdo Basica é o conjunto de agbes de saude
individuais, familiares e coletivas que envolvem
promogao, prevencgao, protecao, diagnéstico,
tratamento, realizada com equipe multiprofissional e
dirigida a populagdo em territério definido, sobre as
quais as equipes assumem responsabilidade sanitaria.

(C) a Atengdo Bdsica sera a principal porta de entrada e
centro de comunicagdo da Rede de Atenc¢do a Saude,
coordenadora do cuidado e ordenadora das agles e
servigos disponibilizados na rede;

(D)a Atengdo Basica sera ofertada integralmente e
gratuitamente a todas as pessoas, de acordo com suas
necessidades e demandas do territério, considerando
sua condicdo financeira;

(E) a Atengdo Basica considera as familias em sua
singularidade e insergdo financeira, buscando produzir
a atencgdo integral, incorporar as a¢des de vigilancia em
salde para a protegdo, a prevengdo e o controle de
riscos, agravos e doengas, bem como para a promogao
da saude.

Questao 13

As redes de atencdo a saude sdo mecanismos que
qualificam as demandas em niveis de atengdo, otimizam e
organizam o sistema frente as necessidades de saude da
populagdo. Sao fundamentos utilizados para sua efetivagdo
de forma eficiente e com qualidade:

(A) economia de escala e servigos especializados;

(B) mecanismos de coordenacgéo e niveis de atengao;
(C) processos de substituicdo e integragdo horizontal;
(D) integracdo vertical e participagdo social;

(E) sistema de governanga Unico e regido de saude.
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Questao 14

Sobre o tema modelos assistenciais em salude é correto
afirmar que:

(A) o modelo médico-assistencial privatista é aquele que
privilegia o atendimento individual e curativo prestado
pelo médico e outros profissionais da saude;

(B) o modelo de vigilancia em saude é constituido pelas
campanhas e programas de saude publica voltados ao
controle de doencgas;

(C) o modelo denominado médico-assistencial privatista é
considerado o mais resolutivo frente as demandas de
saude da populagdo devido ao seu carater tecnicista;

(D)o modelo de vigilancia em saude ndo leva em
consideragdo os determinantes sociais que afetam as
pessoas;

(E) o modelo sanitarista privilegia o atendimento individual
e curativo, prestado pelo médico e outros profissionais
da saude.

Questao 15

A Rede de Atengdo as Urgéncias e Emergéncias tem como
objetivo reordenar a ateng¢do a saude em situagbes de
urgéncia e emergéncia de forma coordenada entre os
diferentes pontos de atencdo que a compde, de forma a
melhor organizar a assisténcia, definindo fluxos e as
referéncias adequadas. Sdo seus componentes:

(A) atencdo domiciliar, SAMU 192, Sala de Estabilizagéo,
Forga Nacional do SUS, UPA 24h;

(B) pronto Socorro, Unidade Basica Ampliada, Central de
Regulagdo de Vagas, SAMU 192;

(C) atendimento  Pré-Hospitalar,  Triagem,
Coronariana, Unidade de Traumatologia;
(D) triagem, Urgéncia Pediatrica, UTI, Unidade de

Radiologia;
(E) sala de Classificagdo de Risco, Pronto Atendimento,
Regulagdo de Leitos, Unidade Coronariana.

Unidade

Questdo 16

A governanca das Redes de Atenc¢do a Saude no Sistema
Unico de Salide deve ser feita:

(A) comissGes locais de saude;

(B) conselho dos secretdrios estaduais de saude;

(C) comissdes intersetoriais e de planejamento;

(D) comissGes intergestores tripartite, bipartite e regionais;
(E) conselho nacional de saude.

Questao 17

O Programa Recife Cuida apresenta como eixos de
atuagdo:

(A) mais profissionais de saude, novo modelo de Gestdo,
saulde digital e promogdo da Saude.

(B) mais profissionais de saude, novo modelo de Gestdo,
saude digital e nova infraestrutura.

(C) mais profissionais de saude, armazém da saude, saude
digital e nova infraestrutura.

(D) Recife do Amanh3, novo modelo de Gestdo, saude
digital e Nova infraestrutura.

(E) mais profissionais de saude, novo modelo de Gestdo,
ouvidoria facilitada e nova infraestrutura.

Questao 18

A Educacdo Permanente em Saude (EPS) é definida como
pratica de ensino-aprendizagem no trabalho, pelo trabalho
e para o trabalho e apresenta como caracteristica:

(A) pedagogia centrada na transmissdo;
(B) prética institucionalizada;

(C) atualizagdo de conhecimento;

(D) prética auténoma;

(E) agdo esporadica.

Questao 19

Sdo impactos identificados quando da implementagdo de
Redes de Atencdo a Saude:

(A) diminuigcdo de produtividade;

(B) producdo de uma oferta fixa de atencdo geral e
especializada;

(C) descontentamento dos usuarios;

(D) aumento no tempo de permanéncia hospitalar;

(E) continuidade da atencdo, gerando uma maior
efetividade clinica.

Questao 20

A organizacdo basica das agbes e servigos de saude, quanto
a diregdo, gestdo, competéncias e atribuicdes de cada
esfera de governo no Sistema Unico de Satde (SUS) foram
detalhadas pelas leis:

(A) 8080/90 e 6360/76;
(B) 8080/90 e 8142/90;
(C) 8142/90 e 8213/91;
(D) 8896/94 e 8142/90;
(E) 6369/76 e 8080/90;
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Questdo 21

O conjunto de agdes e servicos de saude, prestadas por
o6rgdos e instituicdes publicas federais, estaduais e
municipais, da Administracdo direta e indireta e das
fundagdes mantidas pelo poder publico, constitui o
Sistema Unico de Saude (SUS). A iniciativa privada podera
participar do Sistema Unico de Satide (SUS) em carater:

(A) complementar;
(B) universal;

(C) fiscalizador;
(D) assistencial;

(E) Regulador.

Questao 22

O Decreto Presidencial n? 7.508/2011 define o processo de
planejamento da satide no Sistema Unico de Satde (SUS),
definindo que deve ser:

(A) ascendente e integrado, do nivel local até o federal,
ouvindo os respectivos Conselhos de Saude;

(B) é obrigatdrio para a iniciativa privada e serd indutor de
politicas para os entes publicos;

(C) é competéncia da Comissdo Intergestores Tripartite
pactuar as etapas do processo e os prazos do
planejamento municipal;

(D) ascendente, do nivel local até o federal, ouvindo os
respectivos Conselhos de Saude;

(E) no planejamento sdo considerados os servigos e agdes
desenvolvidas pelo setor publico sem levar em
consideragdo a iniciativa privada.

Questdo 23

Sdo Portas de Entrada as agdes e aos servicos de saude nas
Redes de Atencdo a Saude os servigcos definidos no Decreto
Presidencial n2 7.508/2011:

(A) atengdo hospitalar;

(B) ambulatdrios especializados;
(C) atengdo primaria;

(D) distritos sanitarios indigenas;
(E) conselhos de saude;

Questao 24

“O processo continuo e sistematico de coleta,
consolidagdo, andlise de dados e disseminagdo de
informagdes sobre eventos relacionados a saude, visando
o planejamento e a implementagdao de medidas de saude
publica, incluindo a regulagdo, intervencdo e atuagdo em
condicionantes e determinantes da saude, para a protecao
e promogado da saude da populagdo, prevencdo e controle
de riscos, agravos e doengas”. O conceito apresentado
refere-se a:

(A) evento sentinela;

(B) vigilancia ambiental;

(C) vigilancia em saude;

(D) vigilancia epidemioldgica;

(E) vigilancia nacional de agravos sanitarios.

Questao 25

Estdo incluidas no campo de atuacdo do Sistema Unico de
Saude (SUS), a execugdo das agGes de:

(A) acesso e permanéncia na escola especial;

(B) reabilitagdo das criangas e adolescentes carentes;

(C) niveis elevados do ensino, da pesquisa de cada da
comunidade;

(D) atendimento especializado nas institui¢cGes privadas;

(E) assisténcia terapéutica integral, inclusive farmacéutica.

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

Questao 26
ANULADA

Questdo 27

Os pacientes com glaucoma agudo de angulo fechado
geralmente se apresentam com dor intensa e visdo turva
unilaterais, e costumam ter eleva¢do acentuada da pressao
intraocular, em geral ,entre:

(A) 30 e 50 mmHg.
(B) 40 e 60 mmHg.
(C) 50 e 70 mmHg.
(D) 60 e 80 mmHg.
(E) 70 e 90 mmHg.
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Questao 28

Entre os sintomas associados a dor abdominal, a
hematémese pode indicar:

(A) Pancreatite.

(B) Laceragdo esofagica.

(C) Obstrugdo intestinal.

(D) Sangramento gastrintestinal.
(E) Apendicite.

Questao 29

Na maioria dos homens, sdo sintomaticos de
hipogonadismo, niveis de testosterona total inferiores a:

(A) 100 ngdl.
(B) 200 ngdl.
(C) 300 ngdl.
(D) 400 ngdl.
(E) 500 ngdl.

Questao 30

Entre os exames laboratoriais mais especificos para o
diagnédstico de insuficiéncia cardiaca, estd a medigdo dos
niveis do peptideo natriurético do tipo B (PNB), que é
reduzido pelo seguinte fator:

(A) insuficiéncia renal.

(B) idade avangada.

(C) insuficiéncia mitral aguda.

(D) estados cardiacos de alto.

(E) sindromes coronarianas agudas.

Questao 31

A gravidade da asma baseia-se na frequéncia, na
intensidade e na duragdo dos sintomas iniciais, no nivel de
obstrucdo do luxo de ar e na extensdao com que a asma
interfere nas atividades da vida didria. O degrau 3
apresenta o seguinte volume expiratério forcado em 1 s
(VEF1):

(A) < 50% do previsto.
(B) > 60% a< 90% do previsto.
(C) > 60% a< 80% do previsto.
(D) > 50% a< 80% do previsto.
(E) > 80% do previsto.

Questao 32

A artrite esta entre os disturbios mais antigos identificados
em seres humanos, sendo que a artrite reumatoide
apresenta o seguinte elemento essencial do diagndstico,
entre outros:

(A) dor ao movimento, melhora com repouso.
(B) mal alinhamento.

(C) calor e derrame frequentes.

(D) liquido sinovial com cristais de acido urico.
(E) tumefagdo simétrica, dor a palpagdo.

Questao 33
Dos sinais de alerta na avaliacdo de cefaleia aguda em

adultos, a Papiledema apresenta o seguinte diagnostico
diferencial:

(A) doenga de lyme.

(B) hematoma subdural, uso excessivo de medicamentos.
(C) hemorragia subaracnoide.

(D) hemorragia intracraniana.

(E) pseudotumor cerebral.

Questao 34

As fraturas metacarpais sdao causadas por traumatismo
direto a mdo. A fratura intra-articular com duas partes da
base do primeiro metacarpal, caracteriza:

(A) Fratura de Bennett.

(B) Fratura de Rolando.

(C) Fratura do Boxeador.

(D) Fratura de Rolando Inversa.
(E) Fratura Marginal.

Questdo 35

A impulsividade, um dos critérios de diagndstico de
transtorno do déficit de atencdo/hiperatividade do DSM-
IV-TR (Diagnostic and Staristical Manual of Mmtal
Disorrkrs) em criangas, apresenta a seguinte manifestacgéo:

(A) falar excessivamente.

(B) esquecer atividades diarias.

(C) remexer as maos e os pés com frequéncia.
(D) responder perguntas ainda incompletas.
(E) distrair facilmente por estimulos externos.
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Questao 36

De acordo com a Politica Nacional de Atengdo Basica —
(PNAB) 2017, compete as Secretarias Municipais de Saude
a coordenagdo do componente municipal da Atencao
Basica, no ambito de seus limites territoriais:

(A) pactuar, na Comissdo Intergestores Bipartite (CIB) e
Colegiado de Gestdo Municipal, estratégias, diretrizes
e normas para a implantagdo e implementacdo da
Politica Nacional de Atengado Basica.

(B) garantir acesso ao apoio diagndstico e laboratorial
necessario ao cuidado resolutivo da populagdo.

(C) definir e rever periodicamente, de forma pactuada, na
Comissdo Intergestores Tripartite (CIT), as diretrizes da
Politica Nacional de Atencgao Basica.

(D) contribuir com o financiamento tripartite para
fortalecimento da Atengdo Basica.

(E) desenvolver mecanismos técnicos e estratégias
organizacionais de qualificagdo da forga de trabalho
para gestdo e atencdo a saude.

Questao 37

O objetivo final na orientagcdo do paciente é modificar o
comportamento a fim de promover a saude do paciente.
Uma das técnicas que podem ser usadas para aumentar a
recordacdo das informacgdes pelo paciente inclui:

(A) limitagdo de medicamentos novos.
(B) sistematizagdo técnica.

(C) informatizagao.

(D) raciocinio literal.

(E) fomentagdo da compreensdo.

Questdo 38

A maioria dos contraceptivos orais de combinag¢do (COC)
fornece 21 dias de terapia hormonal e 7 dias de
comprimidos com placebo, durante os quais ocorre
sangramento de retirada. Uma exceg¢do é o:

(A) mestranol.
(B) drospirenona.

(C) noretindrona.

(D) etinilestradiol.

(E) mircette (organon)

Questao 39

Das derivacdes precordiais do eletrocardiograma, fica
localizada no quarto espago intercostal esquerdo e
apresenta pequena positividade e depois grande
negatividade é o:

(A) V1.
(B) v2.
(C) V3.
(D)
(E) Vv

Questdo 40
A Politica Nacional de Educagdo Popular em Saude no

ambito do Sistema Unico de Saude (PNEPS-SUS), é
orientada, entre outros, pelo seguinte principio:

(A) descentralizagdo.
(B) acessibilidade.
(C) universalismo.
(D) inclusao.

(E) problematizagdo.

Questao 41

Um dos farmacos mais comumente associados a disfungdo
sexual, que provoca efeito negativo para o orgasmo sdo(é):

(A) os anti-hipertensivos.

(B) os benzodiazepinicos.

(C) os beta-bloqueadores.
(D) a niacina.

(E) o cetaconazol.

Questdo 42

Os farmacos de escolha no tratamento da hiperlipidemia
em pacientes diabéticos, sdo:

(A) os inibidores da hidroximetilglutaril-coenzima.
(B) as tiazolidinedionas.

(C) as sulfonilureais.

(D) os inibidores da alfa-glicosidase.

(E) os miméticos da incretina.
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Questio 43

Quando do diagndstico diferencial de disuria em homens,
deve-se considerar Pielonefrite, se o paciente apresentar:

(A) corrimento uretral.

(B) dor testicular.

(C) histdria de itu na infancia ou cirurgia uroldgica.

(D) dor a percussdo do angulo costovertebral.

(E) dor aguda em cdlicas no flanco ou histdria de calculos
renais.

Questao 44

A relagdo clinica que se busca na medicina é de que se
estabelega um relacionamento entre pessoas, e isso
envolve aspectos da relagdo interpessoal em que, entre
outros, é essencial para que o médico de familia alcance
resultados em suas interven¢des mediante as situacdes de
doencga e prevengao:

(A) aintimidade.
(B) a simpatia.

(C) o pragmatismo.
(D) o protagonismo.
(E) a harmonia.

Questao 45

A Vaginose bacteriana apresento o seguinte achado tipico,
dentre outros:

(A) ph superior a 4,5.

(B) levedura ou pseudo-hifas.

(C) microrganismo t. vaginalis méveis.

(D) corrimento vaginal grosso e heterogéneo.
(E) cervicite.

Questdo 46

A concentragdo de Hemoglobina corpuscular média
(CHCM) é

um teste Util para o diagndstico de esferocitose
hereditdria, que geral, esta elevada para:

(A) 24 g/dlI.
(B) 30 g/dlI.
(C) 34 g/dlI.
(D) 36 g/dl.
(E) 40 g/dl.

Questao 47

O método clinico de abordagem centrado na pessoa tem
seis componentes, sendo que o texto abaixo, refere-se ao
seguinte componente:

Escolhas finais pertencem as pessoas, mas essas escolhas
ganham significado, riqueza e precisdo se elas sdo
resultado de um processo de mdutua influéncia e
entendimento entre médico e pessoa.

(A) explorar a doenga e a experiéncia da pessoa em estar
doente.

(B) intensificar a relagdo médico-pessoa

(C) elaborando um projeto comum ao médico e a pessoa
para manejar os problemas.

(D) incorporar prevengdo e promogdo da salde na pratica
didria.

(E) explorar a doenga e a experiéncia da pessoa em estar
doente.

Questao 48

No que diz respeito a Varicela, ndo é verdadeira a seguinte
afirmacéo:

(A) apresenta um quadro clinico inconfundivel, porém o
exantema pode passar despercebido em criangas com
doenca leve.

(B) em criangas imunocompetentes, a complicagdo mais
comum é a infecgdo bacteriana secunddria das lesdes,
causando celulite ou impetigo.

(C) os pacientes com sinais de varicela disseminada, devem
ser tratados com acido acetilsalicilico.

(D)o tratamento é sintomdtico, incluindo medicagdo
antipruriginosa se necessdria.

(E) a pneumonia da varicela é incomum cm criangas sadias;
em geral, resolve-se apds 1 a 3 dias, mas pode evoluir
para insuficiéncia respiratéria em casos raros.

Questdo 49

Nos idosos, o tratamento clinico é mais eficaz para
pacientes com incontinéncia urinaria de estresse leve a
moderada e sem anormalidade anatdmica importante,
sendo o agente de escolha, o seguinte farmaco:

(A) oxibutina.

(B) tolterodina.

(C) fluoroquinolona.
(D) sulfametoxazol.

(E) pseudoefedrina.
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Questdo 50

Como a ansiedade é um sintoma onipresente de inUmeros
disturbios, os médicos de familia devem estar alertas a
possibilidade de outras causas clinicas, porém, pode ser
confundida com:

(A) hipoglicemia.

(B) hiperpotassemia.

(C) hiponatremia.

(D) menopausa.

(E) hipoparatireoidismo.
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