
MÉDICO DA ESF 
 

CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS E LEGISLAÇÃO 
 
1. Trabalhar por área de abrangência, dentro da Estratégia 
Saúde da Família, e em coerência com a Política Nacional 
de Humanização do SUS, significa: 
 
(A)  que a equipe de saúde da família responsabiliza-se pelo 
cuidado, em saúde-doença, da coorte de pessoas que 
residem naquela área  
(B) que a equipe de saúde da família deve trabalhar 
organizando sua agenda de modo a trabalhar somente com os 
grupos populacionais prioritários que impactam os índices e 
estatísticas epidemiológicas 
(C) que o médico da equipe de saúde da família deve dividir 
suas rotinas de visitas domiciliares e sua agenda por ruas e 
quarteirões de modo a atender uma área especifica em cada 
período 
(D) que o médico deve fazer visitas domiciliares de rotina a 
todas as residências de sua área de abrangência 
 
2. Considerando as normas do Ministério da Saúde, são 
atribuições do médico da ESF, exceto: 
 
(A) coordenar e avaliar as ações desenvolvidas pelos agentes 
comunitários de saúde 
(B) realizar cirurgias ambulatoriais 
(C) promover a mobilização e a participação da comunidade, 
buscando efetivar o controle social 
(D) realizar consultas clínicas e/ou procedimentos na USF e 
quando indicado no domicilio e/ou espaços comunitários 
 
3. Assinale a alternativa correta. Cada equipe de saúde da 
família deve ser responsável por: 
 
(A) até 10% da população local, seguindo os dados 
demográficos contidos no DATASUS 
(B) 600 a 1.000 famílias ou 2.400 a 4.500 pessoas 
(C) até 5.000 pessoas, dependendo da necessidade da área 
atendida pela equipe 
(D) não existe um número pré- estabelecido, a secretaria de 
saúde que determinará o número de pessoas atendidas por 
cada equipe 
 
4. O raquitismo carencial, na criança, caracteriza-se por: 
 
(A) hipocalcemia e hipofosfatúria  
(B) normocalcemia e hiperfosfatemia 
(C) hipercalcemia e níveis baixos de fosfatase alcalina 
(D) hipofosfatemia e níveis elevados de fosfatase alcalina 
 
5. Uma criança de 12 meses é atendida em consulta de 
seguimento de puericultura na unidade básica de saúde 
da família. Verifica-se que sua carteira vacinal esta 
atualizada. Neste momento, portanto, ela deverá receber a 
vacina: 
 
(A) reforço da hepatite B 
(B) reforço da tríplice bacteriana 
(C) reforço da poliomielite 
(D) tríplice viral  
 
6.  Um menino de 8 anos apresenta história de tosse 
gradualmente progressiva num período de 2 semanas. Ao 
exame físico, encontra-se em bom estado geral e 
apresenta estertores bilaterais à ausculta pulmonar. O 
agente mais provável deste quadro e o antibiótico de 
escolha são respectivamente: 
 
(A) Bordetella pertussis – Sulfa 
(B) S. pneumoniae – Amoxacilina 
(C) Mycoplasma – Eritromicina 
(D) Influenza – Ceftriaxone 
 

7. Pré- escolar de 2 anos pesando 13kg é levado à unidade 
de atendimento da estratégia saúde da família, por febre 
alta, tosse e dor abdominal. Não consegue beber e vomita 
tudo o que ingere. Ao exame, FR: 48 irpm, tiragem 
subcostal e estertores crepitantes na base do hemitórax 
direito. O restante do exame físico é normal. O médico, 
que utiliza a estratégia de atendimento de Atenção 
Integrada às Doenças Prevalentes na Infância, do 
Ministério da Saúde, decide encaminhá-lo para internação 
com urgência, por que o menino apresenta os seguintes 
sinais de perigo: 
 
(A) febre alta, taquipnéia e estertores crepitantes 
(B) febre alta, dor abdominal e tiragem subcostal 
(C) dor abdominal, vômitos e estertores crepitantes 
(D) não consegue beber, vômitos e tiragem subcostal  
 
8. No ciclo menstrual normal: 
 
(A) a fase secretora ou progestagênica ocorre após a fase 
estrogênica ou proliferativa; é mais constante e dura cerca de 
14 dias 
(B) a fase proliferativa ou progestagênica precede a fase 
secretora ou estrogênica; nela, a progesterona esta em níveis 
mais altos 
(C) a fase proliferativa é mais constante que a secretora e 
dura cerca de 14 dias 
(D) a fase estrogênica é mais constante que a fase 
progestagênica, durando cerca de 10 dias 
 
9. Mulher de 43 anos queixa-se de fluxo menstrual muito 
aumentado em quantidade e duração há 4 meses. O 
exame ginecológico está normal. Não há alterações 
visíveis à ultra-sonografia. A causa mais freqüente dessa 
afecção e o tipo histopatológico de endométrio mais 
encontrado, nesse caso, são: 
 
(A) anovulação e endométrio hiperplásico 
(B) hiperprolactinemia e endométrio misto 
(C) insuficiência lútea e endométrio secretor 
(D) neoplasia e adenocarcinoma 
  
10.  Uma menina de 13 anos apresenta quadro de 
sangramento vaginal intenso, com o início de seu 1º 
período menstrual (menarca). Dos diagnósticos a seguir 
relacionados, o menos provável é: 
 
(A) sangramento disfuncional anovulatório 
(B) coagulopatia 
(C) gravidez 
(D) pólipos endometriais 
 
11. JMS, 28 anos, gesta 2, duas cesarianas anteriores, há 
3 anos tenta engravidar novamente, sem sucesso. Há 2 
anos tem dor no baixo-ventre, de caráter progressivo, no 
período pré-menstrual. No último ano, diminuiu a 
atividade sexual devido à dispareunia profunda. Assinale 
a alternativa correta em relação ao diagnóstico provável: 
 
(A) endometriose 
(B) endometrite crônica  
(C) salpingite crônica 
(D) aderências pélvicas 
 
12. Paciente de 48 anos procura a unidade básica de 
saúde da família por causa de suores noturnos e 
dispareunia importante, por intenso ressecamento 
vaginal. Havia sido pan-histerectomizada há 3 anos, por 
quadro de endometriose pélvica. O esquema terapêutico 
de reposição hormonal indicado para esta paciente é: 
 
(A) anovulatório oral hormonal contínuo 
(B) estrogênio isoladamente 
(C) progestagênio associado a estrogênio 
(D) deve-se contra-indicar a hormonoterapia 



 
13. Uma mulher de 25 anos com vida sexual ativa relata 
corrimento vaginal. O laudo microscópico da citologia 
demonstra a presença de Mobiluncus sp, poucos 
neutrófilos, flora bacteriana com predomínio de 
cocobacilos e ausência de lactobacilus. Este resultado 
sugere: 
 
(A) tricomoníase 
(B) candidíase vulvovaginal 
(C) vaginite citolítica 
(D) vaginose bacteriana 
 
14. Homem de 35 anos de idade tem história de dor 
epigástrica persistente, relacionada às refeições e 
exacerbada há 3 meses com sintomas diários e 
eventualmente noturnos. Tem ritmo intestinal normal e 
nega perda ponderal. Ao exame físico, não apresenta 
hipocromia de mucosas, e o abdome é flácido. Traz 
endoscopia digestiva alta feita no ano anterior, que 
mostra cicatriz de úlcera duodenal. Para tratar esse 
paciente, a conduta indicada, no Brasil é: 
 
(A) repetir a endoscopia, com pesquisa de H. pylori 
(B) realizar sorologia para H. pylori 
(C) tratar imediatamente com inibidor da bomba de prótons 
(D) tratar imediatamente com bloqueador H2 
 
15. Um homem de 72 anos, mesmo seguindo as 
orientações não-farmacológicas para tratamento de 
hipertensão arterial, mantém PA = 164x82mmHg. O 
médico inicia hidroclorotiazida 12,5mg/dia. Após 6 
semanas, as pressões sistólicas anotadas estão entre 146 
e 150mmHg e as diastólicas, entre 68 e 72mmHg. A melhor 
orientação será: 
 
(A) acrescentar outro anti-hipertensivo, uma vez que o risco de 
eventos coronários e neurovasculares se correlacionam 
fortemente com elevações da pressão sistólica 
(B) manter a mesma medicação, uma vez que nesses níveis 
de pressão sistólica o risco cardiovascular é desprezível  
(C) trocar a medicação, porque em idosos os diuréticos 
acrescentam mais co-morbidades do que benefício 
(D) aumentar a dose de hidroclorotiazida visando pressões 
sistólicas abaixo de 140mmHg. 
 
16. São achados que, quando presentes, levantam a 
suspeita de hipertensão renovascular, EXCETO: 
 
(A) hipertensão grave diagnosticada em um homem acima de 
55 anos, previamente normotenso 
(B) elevação de creatinina em um paciente acima de 40 anos 
com hipertensão arterial recentemente diagnosticada 
(C) hipertensão em paciente abaixo de 30 anos, não obeso e 
sem história familiar de hipertensão 
(D) hipertensão grave, com manifestações neurológicas e 
edema de papila no fundo de olho 
 
17. Um homem de 42 anos procura o médico com queixa 
de inchaço e dor na região anal. Refere também que há 
cerca de 3 meses vem apresentando episódios de dor 
abdominal intensa, às vezes acompanhada de febre baixa 
e diarréia, e que nas últimas vezes notou sangue nas 
fezes. O exame mostra um abscesso perianal, que uma 
radiografia com contraste revelou ser uma fístula retal. 
Esse paciente, mais provavelmente, é portador de: 
 
(A) retocolite ulcerativa 
(B) doença diverticular do cólon 
(C) infecção pelo HIV 
(D) doença de Crohn 
  
 

18. Assinale a alternativa correta em relação às 
estratégias terapêuticas que alteram a evolução da 
doença pulmonar obstrutiva crônica (DPOC): 
 
(A) xantinas e reabilitação pulmonar 
(B) oxigenoterapia e fisioterapia respiratória 
(C) cessação do tabagismo e uso de beta-2 agonistas de 
longa duração 
(D) cessação do tabagismo e oxigenoterapia 
 
19. Em uma paciente que apresenta história de náusea, 
ocasionalmente acompanhada de dor abdominal, seguida 
de cefaléia bitemporal, de caráter pulsátil, episódica, 
associada a fotofobia e fonofobia, com exame neurológico 
normal, a 1ª hipótese diagnóstica é: 
 
(A) epilepsia 
(B) enxaqueca 
(C) infecção do SNC 
(D) Processo expansivo do SNC 
 
20. Caracteriza-se dengue hemorrágica quando há: 
 
(A) síncope 
(B) hemoconcentração 
(C) plaquetopenia 
(D) prova do laço positiva  
 
21. Dada a afirmação contida no Artigo 196 da 
Constituição Federal: “A saúde é um direito de todos e um 
dever do Estado, garantido mediante políticas sociais e 
econômicas que visem à redução do risco de doença e de 
outros agravos e ao acesso universal e igualitário às 
ações e serviços para sua promoção, proteção e 
recuperação”. 
 
Assinale a alternativa que indica o significado dessa 
afirmação: 
 
(A) a saúde deve atender de igual forma o universo de 
doenças que acometem o homem 
(B) a saúde é um direito de cidadania e deve ser entendida 
como um objetivo de Estado, a ser alcançado através de 
iniciativas que vão além das ações desenvolvidas pelo setor 
saúde 
(C) a saúde é organizada pelos Estados e deve atender todos, 
exceto os que tiverem plano de saúde 
(D) a saúde é ausência de doença, e essa idéia deve orientar 
a organização das políticas publicas e os serviços de saúde e 
suas ações. 
22. Assinale a alternativa correta em relação à atenção 
primária ou básica à saúde, preconizada pelo SUS: 
 
(A) é o conjunto de ações produzidas por profissionais não-
médicos juntos às comunidades 
(B) é a preocupação com o atendimento da demanda 
espontânea da comunidade 
(C) corresponde ao 1º nível de atenção à saúde do modelo 
assistencial e é o 1º contato do sistema de saúde com as 
necessidades da população 
(D) é o conjunto de serviços dirigidos para populações pobres 
que não têm acesso a outros tipos de serviços e planos de 
saúde 
 
23.  O Sistema Único de Saúde (SUS) foi estabelecido pela 
Constituição Federal de 1988. Seus princípios são válidos 
para as 3 esferas de governo (federal, estadual e 
municipal). Os princípios fundamentais do SUS são: 
 
(A) descentralização, universalidade, participação e 
hierarquização  
(B) integralidade, equidade, descentralização e regionalização 
(C) universalidade, integralidade, equidade, descentralização 
e participação popular 
(D) universalidade, integralidade, equidade e resolutividade 



24. Constitui um importante indicador da qualidade de 
vida de uma população: 
 
(A) taxa de mortalidade infantil 
(B) taxa de mortalidade materna 
(C) taxa de mortalidade proporcional por doenças infecciosas 
(D) nenhuma das anteriores 
 
25. O novo Código de Ética Médica (aprovado pela Res. 
CFM nº 1931 de 17/09/2009) traz como principais 
mudanças em seu contexto: 
 
(A) autonomia do médico sobre seu paciente, não sendo 
necessárias explicações minuciosas a este 
(B) autonomia do paciente, reconhecimento da medicina 
paliativa e enfoque a questões tecnológicas como, por 
exemplo, a telemedicina 
(C) não reconhecimento da opinião do paciente, quando este 
for menor de idade 
(D) o Código de Ética Médica passa a ter força de lei, 
deixando de ser um documento normativo 
 

PORTUGUÊS 
  
Leia atentamente o texto abaixo: 

Serviço telefônico tira dúvidas e recebe denúncias sobre 
focos de dengue no Rio . 

Folha on-line - 29/01/2010 - 14h58  
 da Agência Brasil  

 
Já está em funcionamento o novo serviço do Telessaúde para 
dengue da Prefeitura do Rio. ___ partir desta sexta, ____ 
população já pode denunciar focos do mosquito Aedes 
aegypti, tirar dúvidas ou solicitar uma visita dos agentes de 
saúde pelo telefone 0/xx/21/3523-4025.  
 
A superintendente de vigilância em saúde da Secretaria 
Municipal de Saúde, Rosana Iozzi, explicou que o telessaúde 
vai possibilitar o mapeamento das regiões com mais 
solicitações, o que vai canalizar o trabalho da equipe para os 
locais com maior infestação da dengue.  
 
"Cada uma das dez áreas de planejamento da cidade tem dois 
responsáveis cadastrados que receberão online ______ 
demandas de sua região e, dentre outras ações, vão dar 
retorno ____ equipe do telessaúde, que fará o monitoramento 
da resolução dos casos."  
 
A médica informou que todos os agentes de saúde envolvidos 
no combate à dengue estão cadastrados para que a 
população possa confirmar a identidade dos profissionais no 
momento da visita domiciliar.  
"A população, por questão de segurança, fica muito insegura 
em receber as visitas. Agora a pessoa vai poder ligar para a 
central e confirmar o nome e o registro do vigilante."  
 
Desde dezembro, já foram feitos quatro mutirões de combate 
à dengue em mais de 56 mil imóveis, nos bairros do 
Maracanã, Penha Circular, Jacarezinho, Manguinhos e Acari, 
todos na zona norte da cidade. Foram encontrados e 
eliminados 15 mil possíveis criadouros do mosquito 
transmissor da dengue.  
 
 
26.  A alternativa que preenche corretamente as lacunas 
dos parágrafos 1 e 3 é: 

(A) a – a – as –à 
(B) à – a – as – à 
(C) à – a – às – a 
(D) a – a – às – a 
 

 

27. Assinale a alternativa correta: 

(A) O telessaúde vai permitir o monitoramento do mosquito 
nas áreas da cidade que não estavam sob vigilância. 

(B) O telessaúde vai possibilitar um monitoramento do 
mosquito mais eficaz da cidade. 

(C) Apenas na zona norte do Rio de Janeiro é feito o 
monitoramento da presença do mosquito. 

(D) A prefeitura do Rio de Janeiro só irá monitorar as regiões 
cuja presença do mosquito for relatada pela população. 

28. Na expressão “de sua região” presente no terceiro 
parágrafo, “sua” se refere à: 
 
(A) Cada uma das 10 áreas de planejamento 
(B) Cidade 
(C) Demandas. 
(D) Os responsáveis cadastrados 

 
29. Considere a expressão: 
 
 “Foram encontrados e eliminados 15 mil possíveis criadouros 
do mosquito transmissor da dengue.” 
A alternativa correta é: 
 
(A) Os “15 mil possíveis criadouros do mosquito transmissor 

da dengue” é sujeito da oração. 
(B) O sujeito da oração é indeterminado. 
(C) “encontrados e eliminados” é o objeto direto da oração. 
(D) Os “15 mil possíveis criadouros do mosquito transmissor 

da dengue” é objeto direto da oração.  
30. Assinale alternativa indicando expressão ou termo 
que, no texto, não tem relação com as demais. 
 
(A) Agentes de saúde 
(B) Responsáveis cadastrados 
(C) Equipe 
(D) Profissionais 
 

CONHECIMENTOS GERAIS 
 
31. Recentemente, o governo brasileiro promoveu a 
Campanha de vacinação contra a gripe suína. A 
denominação mais correta para este variedade do vírus da 
gripe é: 
 
(A) H1N1 
(B) HN1 
(C) N1H1 
(D) NH1 
 
32. Dentre as principais características desse vírus, está 
incorreto dizer que: 
 
(A) É formado por RNA de fita simples  
(B) Não pode sofrer mutação 
(C) É incapaz de atuar como RNA mensageiro 
(D) É incapaz de sintetizar DNA nas células parasitadas 
 
33. Recentemente, a construção de uma usina hidrelétrica 
foi alvo de disputa judicial entre governo, povos indígenas 
e ribeiros. O nome da usina que deverá ser construída é: 
 
(A) Monte Belo 
(B)  Barro Monte 
(C) Belo Monte 
(D) Campo Belo 
 
34. A usina em questão será construída em qual rio e em 
qual estado do Brasil? 
 
(A) São Francisco - BA 
(B) Paraná – PR 
(C) Amazonas – AC 
(D) Xingu – PA 



35. A União Européia, junto com o FMI, estudam reunir 
recursos para ajudar, emprestando dinheiro, a um país 
que enfrenta uma das maiores crises de sua história. O 
País sobre o qual falamos é: 
 
(A) Grécia 
(B) Irlanda 
(C) Holanda 
(D) Bélgica 
 
36. Recentemente, o vulcão Eyjafjallajökull entrou em 
erupção, forçando o fechamento do espaço aéreo 
europeu. O vulcão está situado em qual país: 
 
(A) Irlanda 
(B) Finlândia 
(C) Islândia 
(D) Inglaterra 
 
37. O espaço aéreo precisou ser fechado porque: 
 
(A) As cinzas vulcânicas são tóxicas para os passageiros 
(B) As cinzas vulcânicas contêm vidro e pedra pulverizada 

que podem derrubar o avião 
(C) As cinzas vulcânicas contêm mármore e granito que 

podem derrubar o avião 
(D) As cinzas vulcânicas são muito quentes e podem derreter 

as turbinas do avião 
 
38. Leia o texto: 
 
“Na última quarta-feira o Copom decidiu aumentar a taxa 
básica de juros (Selic) para 9,5% ao ano. A alta de 0,75 
ponto percentual já era esperada por parte do mercado 
financeiro, mas a maioria dos economistas apostava em 
alta de 0,50 ponto percentual. É a primeira alta de juros 
desde setembro de 2008, dias antes da quebra do banco 
norte-americano Lehman Brothers, em 15 de setembro 
daquele ano, estopim da crise financeira internacional.” 
 
A sigla Copom significa: 
 
(A) Comissão de política monetária 
(B) Comissão de posição monetária 
(C) Conselho de posição monetária 
(D) Conselho de política monetária 
 
39. Para burlar a crise e favorecer o comércio, o governo 
baixou o IPI de diversos produtos, como os veículos 
automotivos. Recentemente, o governo voltou a cobrar o 
IPI por entender que o Brasil corria o risco de sofrer uma 
nova alta da inflação.  
 
A sigla IPI significa: 
 
(A) Imposto sobre produtos industrializados 
(B) Índice de preços induzido 
(C) Imposto sobre produtos induzido 
(D) Índice sobre produtos industrializados 
 
40. No mês de abril deste ano, o governo brasileiro pôs 
fim à patente de mais um medicamento e autorizou a 
fabricação do seu genérico. O medicamento citado é o: 
 
(A) Tamiflu 
(B) Viagra 
(C) Relenza 
(D) Lopinavir 
 


