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Oração de um órfão 
 
Papai Noel, você que não se atrasa 
Na visita anual que faz à Terra 
Vê se faz voltar à minha casa 
O meu papai que foi brigar na guerra 
 
Vê se você, que pode mais que a gente 
E que tem uma força sem igual 
Me pode dar agora esse presente 
Nessa noite milagrosa do Natal 
 
Ele partiu numa noite estranha 
Que da lembrança nunca mais me sai 
Disse que ia brigar na Alemanha 
E desde então, não vejo mais o meu papai 
 
Ele escrevia sempre 
Mamãe lia suas cartas baixinho e devagar 
“Eu voltarei em breve” dizia 
“A guerra está prestes a acabar” 
 
Depois passaram meses e muitos dias 
Notícia alguma de meu papai não veio 
E mamãe, na maior das agonias, 
Esperava a mensagem do correio 
 
Nada vinha, o silêncio era completo 
E a razão até agora eu não sei bem 
Mamãe passou a se vestir de preto 
E nunca mais sorriu para ninguém 
 
Até que enfim, com a última batalha 
Só de lembrar o coração me dói 
O correio nos trouxe uma medalha 
Com as cinco letras da palavra "H-e-r-ó-i" 
 
Eu que tenho o coração feito em brasa 
Nessa noite em que pedir-te venho 
Todos tem o seu papai dentro de casa 
Só eu, Papai Noel, é que não tenho 
 
Por que Papai Noel 
Essas coisas que na alma me corrói 
Se os heróis não voltam para casa 
Será que vale a pena ser herói? 
 
Papai Noel meu santo e bom paizinho 
Meu coração te pede sem revolta 
Eu sei que você vai dar um jeitinho 
E mandar o meu papai de volta. 
http://gigallafrio.blogspot.com/2010/08/oracao-de-um-orfao.html 

 
1) Pode-se concluir do texto que: 
 
A) O sinal indicativo de crase em “Na visita anual que 
faz à Terra”. Ocorre de forma obrigatória como em 
“Os marinheiros voltaram à terra”; 

B) A elipse do pronome possesivo em “Vê se faz vol-
tar à minha casa” resulta na supressão do acento gra-
ve; 
C) As expressões “a gente” e “me pode” presentes na 
segunda estrofe denotam uma linguagem típica for-
mal; 
D) Ao afirmar “Nessa noite milagrosa do Natal” o pro-
nome demonstrativo indica que é a noite em que o 
menino está; 
E) Estranha é classificada sintaticamente como predi-
cativo do sujeito em:  Ele partiu numa noite estranha.” 
 
2) A alternativa CORRETA encontra-se em: 
 
A) Os dois primeiros versos da quarta estrofe deno-
tam a conclusão do tempo passado; 
B) Em “Eu voltarei em breve”, percebe-se a correla-
ção verbal do futuro com o passado; 
C) A inclusão do acento indicativo da crase em “Está 
prestes a acabar” denota uma conjuntura gramatical 
normativa; 
D) A substituição das vírgulas em “E mamãe, na mai-
or das agonias,” por travessões deixa o enunciado de 
acordo com vigência gramatical; 
E) A substituição do porquê em “Por que Papai Noel” 
por “por qual razão” caracteriza um desvio em relação 
à norma culta da língua. 
 
3) Não se verifica no texto: 
 
A) Organização em versos; 
B) Presença de estrofes; 
C) Vocabulário esotérico; 
D) Sonoridade e rimas; 
E) Sentimentalismo. 
 
4) A cerca das charges abaixo se conclui que: 
 

CHARGE I 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

CHARGE II 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

PORTUGUÊS 



 

CONCURSO PÚBLICO POCINHOS 
MÉDICO DO PSF  - 2 - 

 

I. Em “ senhoras e senhores” há uma classificação de 
um vocativo. O que ocorre em  “Papai Noel”. 
II. A substituição do verbo presente na segunda char-
ge por “existe” deixa-a condizente com as diretrizes 
gramaticais. 
III. A única locução verbal presente nas duas charges, 
é composta de um verbo auxiliar mais verbo no infini-
tivo. 
IV. Há uma ironia proposital em relação às datas. Am-
bas, dia primeiro. 
 
Está CORRETA a alternativa: 
 
A) I, II e III; 
B) II, III e IV; 
C) II e IV; 
D) II e III; 
E) I e III. 
 
5) Sabe-se que é característica da charge: 
 
A) Relatar a vida cotidiana de forma narrativa, usando 
uma linguagem coloquial, sintetizando a suavidade 
beleza artística; 
B) Uma ilustração cômica que critica os acontecimen-
tos sociais e políticos; 
C) Através de uma caricatura se faz uma narrativa 
com uma linguagem simples direta e acessível; 
D) São imagens que transmitem o exagero das      
características físicas a fim de denotar a comicidade; 
E) Caracterizada pela sátira e ironia a charge mostra 
através da injunção os aspectos sociais e culturais. 
 

 
O RITUAL BRASILEIRO DO TROTE 

 
Estamos na época dos trotes em calouros de universi-
dade, um ritual coletivo tão brasileirinho quanto o Car-
naval e a carnavalização da Justiça nas CPIs. 
O trote é medieval como a universidade e quase   
deixou de existir em lugar civilizado. No Brasil, é um 
meio de reafirmar, na passagem para a vida adulta, 
que o jovem estudante pertence mesmo a uma socie-
dade autoritária, violenta e de privilégio. 
Submissão e humilhação são a essência do rito, mas 
expressivas mesmo são suas formas: o calouro é 
muita vez obrigado a assumir o papel de pobre brasi-
leiro. A humilhação também faz parte da iniciação 
universitária americana, embora nesse caso o rito 
marque a entrada na irmandade, sinal de exclusivis-
mo e vivência de segredos de uma elite que se res-
sente da falta de aristocracia e de mistérios em sua 
sociedade ideologicamente igualitária e laica. 
De início, como em muito ritual, o jovem é descaracte-
rizado e marcado fisicamente. É sujo de tinta, de la-
ma, até de porcarias excrementícias; raspam sua ca-
beça. Ao mesmo tempo que apaga simbolicamente 
sua identidade, a pichação do calouro lhe confere a 
marca do privilegiado universitário (são poucos e têm 
cadeia especial!). Pais e estudantes se orgulham da 
marca suja e da violência. 

Na mímica da humilhação dos servos, o jovem é colo-
cado em fila, amarrado ou de mãos dadas, e conduzi-
do pelas ruas, como se fazia com escravos, como a 
polícia faz com favelados. É jogado em fontes imun-
das, como garotos de rua. Deve esmolar para seu 
veterano-cafetão. Na aula-trote, o veterano vinga-se 
do professor autoritário ao encenar sua raiva e des-
carregá-la no calouro, com o que a estupidez se re-
produz. 
Como universidade até outro dia era privilégio oligár-
quico, o trote nasceu na oligarquia, imitada pelos   
arrivistas. Da oligarquia veio ainda o ritual universitá-
rio  do assalto a restaurantes (‘pindura’), rito de inicia-
ção pelo qual certa elite indica que se exclui da ordem 
legal dos comuns. De vez em quando, ferem, aleijam 
ou matam um garoto na cretinice do trote. Ninguém é 
punido. Os oligarcas velhos relevam: ‘acidente’. Não, 
não: é tudo de propósito. 
 

 (Vinicius Torres Freire. In: Folha de S. Paulo , 13/02/2006.) 

 
6) O verbo ser, destacado no fragmento abaixo,  está 
no plural por uma obrigatoriedade da norma culta. O 
mesmo acontece na alternativa: 
 
“Submissão e humilhação são a essência do rito” 
 
A) Os sapos saem da penumbra; 
B) Conversam pai e filho; 
C) Tu, ele  e teu pai são inteligentes; 
D) Carlinhos e Carla são lindos; 
E) João, Cláudia e Tu sois esforçados. 
 
7) A expressão em destaque no fragmento abaixo, 
pode ser substituída por outra locução que é: 
 
“De início, como em muito ritual, o jovem é descarac-
terizado e marcado fisicamente.” 
 
A) A princípio; 
B) Em tese; 
C) Em princípio; 
D) Inicialmente; 
E) De princípio. 
 
8) O emprego da vírgula em “No Brasil, é um meio” 
justifica-se pelo mesmo motivo da alternativa: 
 
A) Um meio de reafirmar, na passagem para a vida 
adulta, que o jovem estudante pertence; 
B) Submissão e humilhação são a essência do rito, 
mas expressivas mesmo são suas formas; 
C) A humilhação também faz parte da iniciação uni-
versitária americana, embora nesse caso o rito mar-
que a entrada na irmandade, sinal de exclusivismo; 
D) Como em muito ritual, o jovem é descaracterizado 
e marcado fisicamente; 
E) Estamos na época dos trotes em calouros de uni-
versidade, um ritual coletivo. 
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9) A respeito do texto se conclui que: 
 
A) O sujeito do primeiro período é indeterminado; 
B) A colocação de um acento indicativo de crase em 
“obrigado a assumir” deixa a frase em congruência 
com as diretrizes gramaticais; 
C) A substituição da conjunção concessiva em 
“embora nesse caso o rito marque a entrada na ir-
mandade” por “desde que” deixa o enunciado com 
mesmo valor semântico; 
D) No seguimento “Ao mesmo tempo que” ocorre uma 
elipse da preposição em, o que acarreta em uso colo-
quial da língua; 
E)  Em “o jovem é descaracterizado e marcado fisica-
mente. É sujo de tinta, de lama, até de porcarias ex-
crementícias; raspam sua cabeça.” Caracterizam-se 
as causas de ações expressas nos parágrafos anteri-
ores. 
 
10) A respeito da charge abaixo se conclui que: 

I. A atitude do pai é coerente com suas palavras. 
II. A supressão da preposição depois de “ violência” 
obriga a colocação do acento indicativo de crase. 
III. Percebe-se que na charge ocorre uma mistura da 
comicidade, sátira e veracidade. 
 
Está CORRETA a alternativa: 
 
A) II e III; 
B) I e II; 
C) I e III; 
D) II; 
E) III. 
 
 

11) A influenza H1N1 ficou comumente conhecida 
como: 
 
A) Gripe do frango; 
B) Gripe da vaca; 
C) Gripe aviária; 
D) Gripe suína; 
E) Gripe do boi. 
 
12) Sobre o arquipélago de Fernando de Noronha: 
 
I. O arquipélago pertence ao Estado do Rio Grande 
do Norte. 
II. O arquipélago serviu como local de detenção, de 
1737 a 1942. 
III. A capital do arquipélago é Vila dos Remédios. 
IV. Hoje é administrado pelo Instituto Chico Mendes 
de Conservação da Biodiversidade (ICMBio). 
 
Estão CORRETAS: 
 
A) I e II; 
B) II e IV; 
C) III e IV; 
D) I e IV; 
E) II e III. 
 
13) Relacione: 
 
1. É um ambiente aquático transicional entre um rio e 
o mar. 
2. Região alongada e rebaixada do relevo. 
3. É uma forma de relevo mais plana que o planalto e 
sem irregularidades. 
4. É uma grande área geográfica com pouca ou rara-
mente com nenhum tipo de variação de altitude. 
 
(    ) Depressão. 
(    ) Estuário. 
(    ) Vale. 
(    ) Planície. 
 
A ordem CORRETA é: 
 
A) 1 – 2 – 4 – 3; 
B) 2 – 4 – 3 – 1; 
C) 4 – 3 – 1 – 2; 
D) 1 – 3 – 4 – 2; 
E) 3 – 1 – 2 – 4. 
 
14) Foram ministros que deixaram o cargo no gover-
no de Dilma, por estarem envolvidos em denúncias 
de irregularidades, EXCETO: 
 
A) Nelson Jobim; 
B) Pedro Novais; 
C) Guido Mantega; 
D) Wagner Rossi; 

CONHECIMENTOS GERAIS 
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E) Orlando Silva. 
 
15) Assinale a opção em que todos os países tiveram 
a queda de seus ditadores em 2011: 
 
A) Grécia, Tunísia e Síria; 
B) Iraque, Egito e Líbia; 
C) Palestina, Egito e Síria; 
D) Egito, Tunísia e Líbia; 
E) Irã, Tunísia e Egito. 
 
16) No ano de 1800, a capital brasileira era represen-
tada por: 
 
A) São Paulo; 
B) Rio de Janeiro; 
C) Brasília; 
D) Salvador; 
E) Porto Seguro. 
 
17) Relacione os elementos às suas RESPECTIVAS  
cidades paraibanas: 
 
1. Cidade em que se comemora o Bode Rei. 
2. Tem como padroeira Nossa Senhora da Guia. 
3. Se destaca na produção e comércio de flores natu-
rais. 
4. Possui uma praça chamada “Praça do Cristo Re-
dentor”. 
 
A sequência CORRETA é: 
 
A) 1. Pilões – 2. Lucena – 3. Lagoa de Roça – 4. Ca-
baceiras; 
B) 1. Cabaceiras – 2. Pilões – 3. Lagoa de Roça – 4. 
Lucena; 
C) 1. Cabaceiras – 2. Lucena – 3. Pilões – 4. Lagoa 
de Roça; 
D) 1. Lucena – 2. Cabaceiras – 3. Pilões – 4. Lagoa 
de Roça; 
E) 1. Lagoa de Roça – 2. Pilões – 3. Lucena – 4. Ca-
baceiras. 
 
18) Assinale a opção em que os dois itens represen-
tam sítios arqueológicos do município de Pocinhos: 
 
A) Lagoa Salgada e Fazenda Cabeça do Boi; 
B) Fazenda Cabeça do Boi e Serra do Padre Bento; 
C) Rochedo da Sariema e Serra do Padre Bento; 
D) Lagoa Salgada e Serra do Padre Bento; 
E) Rochedo da Sariema e Fazenda Cabeça do Boi. 
 
19) Observe a bandeira do município de Pocinhos e 
responda CORRETAMENTE: 
 
 
 
 
 
 
 

I. Os elementos dentro do triângulo representam: fé, 
economia e relevo. 
II. A disposição dos elementos em cada extremidade 
do triângulo representa as três principais atividades 
da cultura Pocinhense. 
III. Os três elementos dispostos dentro do triângulo 
são: um sisal, dois ramos de mamona e um cruzeiro. 
 
Está(ão) CORRETA(s): 
 
A) I e II; 
B) I; 
C) II e III; 
D) I e III; 
E) II. 
 
20) De acordo com o IBGE/PB de 2008, o município 
de Pocinhos pratica as seguintes culturas temporá-
rias, EXCETO: 
 
A) Batata-doce; 
B) Mandioca; 
C) Sisal; 
D) Algodão herbáceo; 
E) Milho. 

21) Paciente com 45 anos, sexo masculino, tabagista, 
vêm à emergência com queixa de sangramento di-
gestivo alto, realizou endoscopia digestiva alta, que 
evidenciou úlcera duodenal sangrante, sendo realiza-
da hemostasia da lesão com injeção de adrenalina. O 
paciente nega uso crônico de medicamentos ou histó-
ria familiar de úlcera assim como episódios semelhan-
tes anteriores. O médico de plantão optou por iniciar 
Omeprazol 20mg/dia para manutenção. Qual opção 
possui a conduta adicional a ser adotada: 
 
A) Associar bloqueador H2 para reduzir a secreção 
ácida; 
B) Encaminhar o paciente para tratamento cirúrgico 
com excisão da lesão e biópsia; 
C) Solicitar angiografia e embolização da lesão; 
D) Realizar pesquisa do H. pylori e se positivo, reali-
zar erradicação do mesmo com tratamento antibióti-
co; 
E) Associar sucralfato e iniciar tratamento para erradi-
cação do H.pylori. 
 
22) Paciente com 36 anos, sexo feminino, sem filhos, 
vai à unidade de saúde referindo vários abortamentos 
espontâneos indolores, com amniorrexe inesperada, 
após a 16ª semana. Qual das alternativas contempla 
a causa mais provável do caso: 
 
A) Síndrome do anticorpo antifosfolipídeo; 
B) Incompetência istmocervical; 
C) Malformação uterina; 
D) Insuficiência de corpo lúteo; 

CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS 
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E) Aneuploidias. 
 
23) Sobre a colite pseudomembranosa é INCORRE-
TO afirmar: 
 
A) A clindamicina é o antibiótico mais frequentemente 
associado; 
B) Pode se inciar do primeiro dia até seis semanas 
após o início do uso de antibiótico; 
C) Em casos severos, deve ser tratada com vancomi-
cina endovenosa; 
D) A apresentação clínica pode variar desde uma di-
arréia sem colite até colite fulminante; 
E) Em caso de recorrência, o retratamento pode ser 
feito com metronidazol oral. 
 
24) Paciente de 65 anos de idade sexo masculino, 
com quadro de pneumonia adquirida na comunidade, 
apresentando tosse produtiva há uma semana e febre 
alta não aferida. Ao exame físico, orientado, normoco-
rado, hidratado, FC: 90 bpm, FR: 31 irpm, uréia: 30 
mg/dl, TA: 100x55 mmHg. Qual a conduta CORRE-
TA: 
 
A) Tratamento ambulatorial com Amoxicilina; 
B) Tratamento ambulatorial com Azitromicina; 
C) Tratamento hospitalar com Azitromicina associada 
a Ceftriaxone; 
D) Tratamento hospitalar com penicilina cristalina en-
dovenosa; 
E) Tratamento em unidade de terapia intensiva com 
Oxacilina associada a Gentamicina. 
 
25) A síndrome da secreção inapropriada do hormô-
nio antidiurético (SIADH) representa uma das princi-
pais causas de hiponatremia na prática médica, resul-
tando em um distúrbio caracterizado por uma hipona-
tremia hipotônica em pacientes normovolêmicos com 
urina inapropriadamente concentrada. São causas de 
SIADH, EXCETO: 
 
A) Pneumonia por Legionella; 
B) Carcinoma broncogênico tipo pequenas células; 
C) Clorpropramida; 
D) Meningite; 
E) Insuficiência suprarrenal. 
 
26) Paciente do sexo feminino, 34 anos, vêm à emer-
gência por quadro de fraqueza nas pernas de início 
há dois dias. Refere quadro anterior de diarréia asso-
ciada a febre uma semana atrás. Ao exame apresen-
ta paraparesia flácida arreflexa simétrica de caráter 
ascendente. Qual a principal hipótese diagnóstica: 
 
A) Tétano; 
B) Deficiência de vitamina B6; 
C) Síndrome de Guillain-Barré; 
D) Esclerose múltipla; 
E) Esclerose lateral amiotrófica. 
 
 

27) Os pais de uma criança de cinco anos de idade 
são chamados à escola do filho pois a professora tem 
notado que a criança está bastante desatenta e o ren-
dimento escolar tem caído bastante. A mesma refere 
que algumas vezes durante a aula a criança simples-
mente se desliga e começa a apresentar movimentos 
mastigatórios, durando cerca de 20 segundos, com 
recuperação posterior da consciência. Diante do tipo 
de síndrome epiléptica apresentada, qual a melhor 
alternativa de tratamento: 
 
A) Carbamazepina; 
B) Fenitoína; 
C) Lamotrigina; 
D) Fenobarbital; 
E) Valproato. 
 
28) Sobre a artrite reumatoide (AR), marque a alterna-
tiva INCORRETA: 
 
A) As articulações interfalangeanas distais são nor-
malmente poupadas; 
B) A síndrome de Sjögren secundária é a manifesta-
ção ocular mais comum nos paciente com AR; 
C) Manifestações extra-articulares são geralmente 
encontradas em paciente com anti-CCP positivo e 
altos títulos de fator reumatóide; 
D) A presença de nódulos reumatoides é um fator de 
bom prognóstico; 
E) O derrame pleural na AR é exsudativo com aumen-
to de LDH e de proteínas. 
 
29) O tromboembolismo pulmonar (TEP) é a principal 
complicação pulmonar aguda em pacientes interna-
dos, mas infelizmente esta condição ainda é bastante 
subdiagnosticada devido a baixa sensibilidade de es-
pecificidade do diagnóstico clínico. Os seguintes a-
chados são sugestivos de TEP, EXCETO: 
 
A) Sinais de sobrecarga do ventrículo direito no ECG; 
B) Dilatação da artéria pulmonar descendente direita 
no Rx de tórax; 
C) Infiltrado em forma de cunha com base apoiada 
sobre o diafragma no Rx de tórax; 
D) Cintilografia ventilação-perfusão com áreas mal 
perfundidas e mal ventiladas; 
E) Ecodoppler dos membros inferiores com perda da 
compressibilidade venosa. 
 
30) Paciente com 12 anos de idade, sexo masculino, 
portador de anemia falciforme vem à emergência com 
quadro de febre alta, falta de ar e dor ao respirar de 
início há um dia. Ao exame físico apresenta-se taqui-
dispnéico, taquicárdico, febril, com dor torácica inten-
sa ventilatório-dependente. Ao hemograma apresenta 
Hb 10 mg/dl, leucocitose com desvio à esquerda. Na 
história familiar possui irmã com anemia falciforme. 
Diante da possibilidade de síndrome torácica aguda, 
qual das medidas abaixo NÃO é inicialmente indica-
da: 
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A) Hidratação venosa; 
B) Analgesia com opióides; 
C) Suporte respiratório; 
D) Antiobioticoterapia com cefalosporina de 3ª gera-
ção; 
E) Terapia com corticóide. 
 
31) Paciente com 78 anos de idade, previamente hígi-
da, foi internada devido a uma pneumonia adquirida 
na comunidade. Após 48 horas da internação, iniciou 
quadro de agitação psicomotora, com períodos de 
perda da consciência, alucinações visuais, inversão 
do ciclo sono-vigília, pensamento desorganizado e 
desorientação temporo-espacial. Qual o diagnóstico 
mais provável: 
 
A) Delirium; 
B) Doença de Alzheimer; 
C) Demência vascular; 
D) Transtorno metabólico; 
E) Pseudodemência. 
 
32) Paciente com 35 anos de idade, sexo feminino, 
vem à emergência com quadro de confusão mental, 
icterícia, oligúria e hemorragia digestiva após tentati-
va de suicídio com paracetamol. De acordo com o 
King´sCollege of London, qual das alternativas abaixo 
contempla uma indicação ao transplante hepático: 
 
A) INR > 6,0; 
B) Bilirrubina total > 12 mg/dl; 
C) Creatinina > 3,4 mg/dl; 
D) pH< 7,35; 
E) Icterícia precedendo a encefalopatia por mais de 
uma semana; 
 
33) Paciente com 31 anos de idade, soropositivo há 5 
anos em tratamento irregular, queixa-se de lesões 
eritemato-descamativas, bastante pruriginosas, que 
se iniciaram em áreas interdigitais, couro cabeludo e 
se disseminaram para tronco. Refere morar com a 
sua avó que recentemente teve uma “xanha”, tendo 
que ter as suas roupas separadas e fervidas. Qual 
alternativa possui aprincipal hipótese diagnóstica e o 
tratamento indicado: 
 
A) Sarna crostosa – Ivermectina VO; 
B) Dermatite atópica – corticóide tópico; 
C) Escabiose – benzoato de benzila tópico; 
D) Eczema de contato alérgico – corticóide tópico; 
E) Hanseníase – Dapsona + Clofazimina + Rifampici-
na. 
 
34) A tuberculose na sua forma pós-primária não é 
autolimitada, tendendo a progredir lentamente com a 
destruição do parênquima pulmonar produzindo se-
quelas muitas vezes irreversíveis. As cavidades com 
paredes fibrosadas podem caracteristicamente servir 
como foco para a proliferação do seguinte microrga-
nismo: 
 

A) Histoplasmacapsulatum; 
B) Aspergillusfumigatus; 
C) Criptococcusneoformans; 
D) Candida albicans; 
E) Paracoccidiodesbraziliensis. 
 
35) São medidas terapêuticas indicadas de rotina no 
infarto agudo do miocárdio sem supradesnível do 
segmento ST, EXCETO: 
 
A) Nitrato sublingual; 
B) Betabloqueadores; 
C) Bloqueadores do canal de cálcio diidropiridínicos; 
D) Enoxaparina; 
E) AAS. 
 
36) Paciente com 5 anos de idade, vem à unidade de 
saúde com a mãe que refere que o filho há uma se-
mana iniciou quadro de febre, mal-estar e rinorréia, 
sendo seguida por aparecimento de um rash na regi-
ão malar com disseminação para tronco e extremida-
des proximais, que apresentava aspecto rendilhado. 
Referia ainda artralgia em joelhos e cotovelos. Qual o 
agente etiológico mais provável: 
 
A) Parvovírus B19; 
B) Paramixovírus; 
C) Herpes-vírus tipo 6; 
D) Estreptococcuspyogenes; 
E) Rubivírus. 
 
37) Paciente com 11 anos de idade teve primeiro sur-
to de febre reumática (FR) há 6 meses e ficou com 
estenose mitral como sequela valvar. Assinale a alter-
nativa que contém até qual idade o paciente deve 
realizar a profilaxia secundária da FR: 
 
A) Até os 18 anos; 
B) Até os 21 anos; 
C) Até os 25 anos; 
D) Até os 35 anos; 
E) Até os 40 anos. 
 
38) São fatores de mau prognóstico da leucemia linfo-
cítica crônica (LLC), EXCETO: 
 
A) Expressão do CD38; 
B) Inativação do gene p53; 
C) Altos níveis de bet-2 microglobulina no sangue; 
D) Presença do cromossomo Filadélfia; 
E) Presença de mutação del(17p). 
 
39) Sobre a meningite meningocócica podemos afir-
mar, EXCETO: 
 
A) É o patógeno mais comum entre os três meses até 
os 50 anos de idade; 
B) Indivíduos com deficiência no sistema complemen-
to são mais suscetíveis à infecção invasiva por esse 
microrganismo; 
C) A meningococcemia sem meningite possui melhor 
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prognóstico do que a meningococcemia associada à 
meningite; 
D) A aglutinação pelo látex do líquor possui baixa 
sensibilidade para a meningite meningocócica; 
E) Os glicocorticóides não estão indicados na menin-
gite meningocócica. 
 
40) Paciente com 15 anos de idade, morador de zona 
rural e com hábito de tomar banho em rio, vem à e-
mergência com queixa de dor lombar, disestesias em 
membros inferiores (MMII) e disfunção urinária. Evo-
luiu com parestesia em MMII, arreflexia e diminuição 
das sensibilidades tátil, térmica e álgica, compatíveis 
com nível de T12. Apresentava força e sensibilidade 
preservados em membros inferiores. Hemograma 
sem alterações. A punção lombar revelou hiperprotei-
norraquia leve, normoglicorraquia, pleocitose modera-
da às custas de linfomononucleares. A ressonância 
magnética mostrou aumento do diâmetro da medula 
espinhal ao nível de T12 e processo inflamatório da 
causa equina. Qual o diagnóstico mais provável: 
 
A) Meningite viral; 
B) Hemangioma; 
C) Linfoma medular; 
D) Neuroesquistossomose; 
E) Granuloma eosinofílico. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 




