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( LINGUA PORTUGUESA )

Leia o texto abaixo e responda as questdes
propostas.

Vestida de preto

Tanto andam agora preocupados em definir o
conto que nao sei bem se o que vou contar é conto ou
nao, sei que é verdade. Minha impresséao é que tenho
amado sempre. Depois do amor grande por mim que
brotou aos trés anos e durou até os cinco mais ou
menos, logo o meu amor se dirigiu para uma espécie
de prima longinqua que frequentava a nossa casa.

[...]

Maria foi o meu primeiro amor. Nao havia nada
entre nods, esta claro, ela como eu nos seus cinco
anos apenas, mas nao sei que divina melancolia nos
tomava, se acaso nos achavamos juntos e sozinhos.
Avoz baixava de tom, e principalmente as palavras é
que se tornaram mais raras, muito simples. Uma
ternura imensa, firme e reconhecida, nao exigindo
nenhum gesto. Aquilo alids durava pouco, porque
logo a criangada chegava. Mas tinhamos entdo uma
raiva impensada dos manos e dos primos, sempre
exteriorizada em palavras ou modos de irritagao.
Amor apenas sensivel naquele instinto de estarmos
s0s.

E s6 mais tarde, ja pelos nove ou dez anos, é
que Ihe dei nosso unico beijo, foi maravilhoso. [...]

Durasse aquilo uma noite grande, nada mais
haveria porque € engragcado como a perfei¢ao fixa a
gente. O beijo me deixara completamente puro, sem
minhas curiosidades nem desejos de mais nada,
adeus pecado e adeus escuriddo! Se fizera em meu
cérebro uma enorme luz branca, meu ombro bem que
doia no chao, mas a luz era violentamente branca,
proibindo pensar, imaginar, agir. Beijando.

Tia Velha, nunca eu gostei de Tia Velha, abriu
a porta com um espanto barulhento. Percebi muito
bem, pelos olhos dela, que o que estavamos fazendo
era completamente feio.

[...]

O estranhissimo é que principiou, nesse
acordar a forca provocado por Tia Velha, uma
indiferenga inexplicavel de Maria por mim. Mais que
indiferenga, frieza viva, quase antipatia. Nesse
mesmo chainda achou jeito de me maltratar diante de
todos, fiquei zonzo.

Dez, treze, quatorze anos... Quinze anos. Foi
entdo o insulto que julguei definitivo. [...]

[...] Esse ano até fora uma bomba sé. Eu
entrava da aula do professor particular, quando
enxerguei a saparia na varanda e Maria entre os
demais. [...] Matilde, a peste, a implicante, a deusa
estupida que Tia Velha perdia com suas preferéncias:

—Passou seu namorado, Maria.

— Nao caso com bombeado — ela respondeu
imediato, numa voz tao feia, mas tao feia, que parei

estarrecido. Era a decisdo final, ndo tinha duvida
nenhuma. Maria ndo gostava mais de mim. Bobo de
assim parado, sem fazer um gesto, mal podendo
respirar.

[...]

Foi o fim? Agora é que vem o mais esquisito de
tudo, ajuntando anos pulados. Acho que até néao
consigo contar bem claro tudo o que sucedeu. Vamos
por ordem: Pus tal firmeza em nao amar Maria mais,
que nem meus pensamentos me trairam. De resto a
mocidade raiava e eu tinha tudo a aprender. Foi
espantoso o que se passou em mim. Sem abandonar
o0 meu jeito de “perdido”, o cultivando mesmo, ginasio
acabado, eu principiara gostando de estudar. [...]

Maria, por seu lado, parecia uma doida.
Namorava com Deus e todo o mundo, aos vinte anos
fica noiva de um rapaz bastante rico, noivado que
durou trés meses e se desfez de repente, pra dias
depois ela ficar noiva de outro, um diplomata
riquissimo, casar em duas semanas com alegria
desmedida, rindo muito no altar e partir em busca
duma embaixada europeia com o secretario chique
seu marido.

[...] Foi quando uns cinco anos depois, Maria
estava pra voltar pela primeira vez ao Brasil, a méae
dela, queixosa de tamanha auséncia, conversando
com mamae na minha frente, arrancou naquele seu
jeito de gorda desabrida:

—Pois é, Maria gostou tanto de vocé, vocé nao
quis!... e agora elavive longe de nos.

Pela terceira vez fiquei estarrecido neste
conto. Percebi tudo num tiro de canh&o. Percebi ela
doidejando, noivando com um, casando com outro,
se atordoando com dinheiro e brilho. Percebi que eu
fora uma besta, sim agora que principiava sendo
alguém, estudando por mim fora dos ginasios,
vibrando em versos que muita gente ja considerava.
E percebi horrorizado, que Rose! nem Violeta, nem
nada! era Maria que eu amava como louco! [...]

Bom, tinha que visitar Maria, esta claro,
éramos “gente grande” agora. [...]

Contemplando a gravura cor-de-rosa, sentide
supetdo que tinha mais alguém na saleta, virei. Maria
estava na porta, olhando pra mim, se rindo, toda
vestida de preto. Olhem: eu sei que a gente exagera
em amor, ndo insisto. Mas se eu ja tive a sensacgao da
vontade de Deus, foi ver Maria assim, toda de preto
vestida, fantasticamente mulher. Meu corpo solugou

todinho e tornei a ficar estarrecido. [...]
(ANDRADE, Mario de. Contos novos. 15. ed. Rio de Janeiro: Villa
Rica, 1993. p. 23-29.adaptado.)
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( Questdo 01 }

Os acontecimentos vividos pelo narrador
personagem na infancia e na adolescéncia se
revelam tado importantes, a ponto de ele decidir
conta-los, porque:

A) a histdria, como aconteceu na vida real, nega a
voz do narrador, fortalecendo os acontecimentos
dainfancia.

B) ao conta-los o narrador é capaz de vencer o amor
que nasceu na infancia e o acompanhou por toda
avida.

C) Maria foi seu grande amor e esse fato fez com que
ele tomasse consciéncia de que o amor ocupa um
papel central em suavida.

D) enfatiza a sua capacidade de esquecer Maria, um
dos amores de sua vida, e de se libertar de
possiveis sentimentos por ela.

E) reforca a superficialidade dos amores que
acontecem tanto na infancia quanto na
adolescéncia.

( Questao 02 }

Assinale a alternativa que reproduz o fragmento em
que Maria é apresentada como uma mulher futil e
inconsequente.

A) “Maria foi o meu primeiro amor.”

B) “Foi quando uns cinco anos depois, Maria estava
pra voltar pela primeira vez ao Brasil, [...]"

C) “[...]eraMaria que euamava como louco![...]”

D) “Maria gostou tanto de vocé, vocé nao quis![...]”

E) “Maria, por seu lado, parecia uma doida.
Namorava com Deus e todoomundo [...]"

( Questao 03 )

Na composi¢ao da oracdo “[...] era Maria que eu
amava como louco! [...]” a figura de linguagem
predominante é:

A) eufemismo.
B) comparacgao.
C) antitese.

D) pleonasmo.
E) catacrese.

( Questdo OL )

Em “[...] bombeado — ela respondeu imediato, numa
voz tao feia, mas tao feia, que parei estarrecido.” o
travessao foi usado para:

A) indicar mudanca de interlocutor.

B) isolar e reforgar a parte final de um enunciado,
como se fosse dois pontos.

C) isolar palavras ou frases, como se fosse
parénteses.

D) destacar ainterferéncia do narrador.

E) introduzir um esclarecimento feito pela
personagem.

( Questdo 05 )

Em “E s6 mais tarde, ja pelos nove ou dez anos, € que
LHE dei nosso unico beijo, foi maravilhoso.”
(paragrafo 3) o vocabulo em destaque faz referéncia
a uma palavra ja enunciada no texto. Essa palavra a
que se refere o vocabulo LHE é:

A) primos.
B) manos.
C) criangada.
D) Matilde.
E) Maria.

( Questdo 06 )

Na passagem “De resto a mocidade raiava e eu tinha
tudo A aprender.”, qual a relacao de sentido
estabelecida pela preposicdo em destaque?

A) Companhia.
B) Finalidade.
C) Destino.

D) Lugar.

E) Modo.

( Questdo 07 )

Observando a frase “— Nao caso com BOMBEADO —
ela respondeu imediato [...]", assinale a alternativa
em que a substituicdo da expressdo destacada
mantém o sentido que se deseja comunicar no texto.

A) reprovado.
B) criticado.

C) esfomeado.
D) atordoado.
E) atrapalhado.
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( Questdo 08 }

“Foi espantoso O que se passou em mim. Sem
abandonar O meu jeito de “perdido”, O cultivando
mesmo, ginasio acabado, eu principiara gostando de
estudar.”

As ocorréncias da palavra O no trecho acima devem
ser classificadas, respectivamente como:

A) artigo definido —artigo definido —artigo definido.

B) pronome pessoal obliguo — pronome pessoal
obliquo—pronome pessoal obliquo.

C) pronome demonstrativo — artigo definido —
pronome pessoal obliquo.

D) pronome pessoal obliquo — artigo definido —
pronome pessoal obliquo.

E) artigo definido — pronome pessoal obliquo —
pronome pessoal obliquo.

( Questdo 09 )

Assinale a alternativa que apresente analise coerente
com o periodo “Minha impresséo € que tenho amado
sempre.”

[. “Minha” é um pronome adjetivo possessivo.

[I. “que”éuma conjuncao coordenativa explicativa.

lll. “sempre”, morfologicamente, ¢ um advérbio de
tempo.

Assinale a alternativa que aponta o(s) item(ns)
correto(s).

A) Somente ol esta correto.

B) Somente oll esta correto.

C) Somente | e Il estdo corretos.
D) Somente | e lll estdo corretos.
E) Somente Il elll estdo corretos.

( Questdo 10 )

Assinale a alternativa em que a colocagao e uso do
pronome obliquo, de acordo com a norma culta,
foram feitos corretamente:

A) “SE fizera em meu cérebro uma enorme luz
branca,[...]”

B) “[...] € que LHE deinosso unico beijo, [...]”

C) “Percebi ELAdoidejando,[...]”

D) “[...] SE atordoando com dinheiro e brilho.”

E) “Maria estava na porta, olhando pra mim, SE rindo

g

( Questdo 11 )

Se transcrevermos a frase “[...] enxerguei a saparia
navarandal...]” para a voz passiva analitica, teremos:

A) “asaparia na varanda foi enxergada por mim.”

B) “asaparia navaranda fora enxergada por mim.”

C) “que a saparia na varanda seja enxergada por
mim.”

D) “enxergou-se a saparia navaranda.”

E) “se a saparia na varanda fosse enxergada por
mim.”

( Questdo 12 )

Em “— Nao caso com bombeado — ela respondeu
imediato, numa voz tao feia, mas tao feia, QUE PAREI
ESTARRECIDO.” a oracao em destaque estabelece
uma relacéo de sentido com o restante da frase. Essa
relacao de sentido pode ser definida como:

A) oposigao.

B) causa.

C) explicagao.
D) concesséo.
E) consequéncia.

( Questdo 13 )

Observe o periodo: “Meu corpo solugou todinho e
tornei aficar estarrecido.”

Analise os itens a seguir:

. O periodo é composto por subordinacdo: a
primeira oragao é principal.

[I. Dentro do contexto, ESTARRECIDO ¢é um
predicativo do sujeito.

[ll. A conjuncao E esta unindo oragdes subordinadas
substantivas.

Assinale a alternativa que aponta o(s) item(ns)
correto(s).

A) Somente ol esta correto.

B) Somente o Il esta correto.

C) Somentel e ll estdo corretos.
D) Somente | e lll estdo corretos.
E) Somente Il e lll estéo corretos.
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( Questdo 14 )

As palavras destacadas em “Tanto andam agora
preocupados em definir o CONTO [...]” / “Uma
TERNURA imensa, [...]” se formaram,
respectivamente, por:

A) composicao por aglutinacao e derivagao sufixal.

B) derivacao regressiva e derivagao regressiva.

C) composicdo por justaposicdo e derivagao
impropria.

D) derivacao regressiva e derivagao sufixal.

E) composi¢cao por justaposicao e derivagao
parassintética.

( Questdo 15 )

Na frase “— Pois é, MARIA gostou tanto DE VOCE,
vocé nao quis![...]", os termos em destaque, quanto a
classificagdo sintatica, estdo correta e
respectivamente classificados em:

A) Vocativo—objeto indireto.

B) Sujeito—complemento nominal.
C) Sujeito—objetoindireto.

D) Vocativo—complemento nominal.
E) Sujeito—adjunto adnominal.

( Questdo 16 }

Segundo a Constituicdo Federal, no que tange aos
Direitos e Garantias Fundamentais, é correto afirmar:

NOGOES DE ADMINISTRAGAO PUBLICA MUNICIPAL

)

A) O individuo sempre sera considerado culpado
antes do transito em julgado de sentenga penal
condenatéria.

B) Ainda que ilegal, a autoridade judiciaria nao
podera relaxar a prisao de imediato.

C) Sera concedida extradigdo de estrangeiro por
crime politico ou de opiniao.

D) Aos litigantes, em processo judicial ou
administrativo, e aos acusados em geral séo
assegurados o contraditério e a ampla defesa,
CcOm 0S meios e recursos a ela inerentes.

E) E vedada a admiss&o de agao privada nos crimes
de acao publica.

( Questdo 17 )

Sera concedido sempre que a falta de norma
regulamentadora torne inviavel o exercicio dos
direitos e liberdades constitucionais e das
prerrogativas inerentes a nacionalidade, a soberania
e acidadania. O enunciado traduz o conceito de:

A) habeas data.

B) habeas corpus.

C) Mandado de Seguranga coletivo.
D) Mandado de Seguranga.

E) Mandado de Injuncao.

( Questdo 18 }

Segundo a Lei Organica municipal de Sooretama, é
competéncia exclusiva da Camara Municipal:

A) elaborar o seu Regimento Interno.

B) votar todos os projetos de lei apresentados ao
Legislativo, de sua iniciativa, do Executivo ou
popular.

C) autorizar subvencdes.

D) autorizar a alienagéo de bens imoveis, vedada a
doagdo sem encargo.

E) legislar sobre matérias orcamentarias, e sobre o
orgamento anual.

( Questdo 19 )

“Ainiciativa das leis que disponham sobre a fixagao
dos subsidios do Prefeito Municipal, do Vice-Prefeito
e dos Secretarios Municipais.” Segundo a Lei
Orgénica municipal de Sooretama, esta atribuicao
compete:

A) exclusivamente ao Prefeito.

B) exclusivamente ao Governador do Estado.

C) aCamara Municipal.

D) exclusivamente ao Tribunal de Contas do
Municipio.

E) aos Vereadores e ao Prefeito, concorrentemente.
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( Questdo 20 )

Assinale a alternativa correta.

A) O Prefeito Municipal podera, desde a posse, ser
titular de mais de um cargo ou mandato eletivo.

B) O Prefeito Municipal ndo podera, desde a posse,
sob pena de perda do cargo, fixar residéncia fora
do Municipio.

C) O Prefeito Municipal podera, desde a posse, ser
proprietario, controlar ou ser diretor de empresa
que goze de favor decorrente de contrato com
pessoa juridica de direito publico.

D) E vedado ao Prefeito licenciar-se quando
impossibilitado do exercicio do cargo, por motivo
de doencga devidamente comprovada.

E) E vedado ao Prefeito licenciar-se quando a
servico ou em missdo de representacdo do
Municipio.

)

(_ CONHECIMENTOS BASICOS DE SAUDE PUBLICA

( Questdo 21 }

Para receberem os recursos referentes a cobertura
das acbes e servicos de saude, conforme
estabelecido na Lei n® 8.142/90, de forma regular e
automatica, um dos requisitos basicos que o0s
municipios deverao apresentar sio os(as):

A) relatérios de gestdo.

B) comissdes intergestores.
C) programacgoes integradas.
D) boletins de producéo.

E) consoércios intermunicipais.

( Questdo 22 }

Aprovar os Planos Municipais de Saude, bem como
atuar na formacao de estratégias para controlar a
execucao da politica de saude, sao
responsabilidades:

A) da Gestao Municipal.

B) do Ministério da Saude.

C) da Gestao Estadual.

D) dos Conselhos de Saude.

E) das Conferéncias de Saude.

( Questdo 23 )

O Contrato Organizativo de Agao Publica da Saude,
disposto no Decreto n° 7.508 de 2011, definira as
responsabilidades individuais e solidarias dos entes
federativos com relagao a alguns aspectos, entre os
quais estdo as acgbes e servicos de saude, os
indicadores e as metas de saude e a forma de
controle e fiscalizacdo da sua execucdo. Com base
nisso, analise:

I. A humanizagdo do atendimento do usuario sera
fator determinante para o estabelecimento das
metas de saude previstas no Contrato
Organizativo de Acao Publica de Saude.

. O Ministério da Saude definira indicadores

nacionais de garantia de acesso as agdes e aos

servigos de saude no ambito do SUS, com base
nas diretrizes estabelecidas pelo Plano Nacional
de Saude.

O Sistema Estadual de Auditoria e Avaliacdo do

SUS, por meio de servigo especializado, fara o

controle e a fiscalizagédo do Contrato Organizativo

de Acéo Publica da Saude.

Conforme analise, assinale a alternativa correta.

A) Somente a afirmativa | esta correta.

B) Somente a afirmativa lll esta correta.

C) Somente as afirmativas | e |l estdo corretas.
D) Somente as afirmativas Il e lll estao corretas.
E) Asafirmativas|, Il e lll estdo corretas.

( Questdo 24 )

Os blocos de financiamento do SUS s&o constituidos
por componentes, de acordo com as especificidades
de suas agoes e 0s servicos de saude pactuados.
Nesse sentido, o bloco da Atencdo Basica é
constituido porrecursos destinados ao financiamento
de algumas acgdes e/ou estratégias, entre as quais
estaa:

A) assisténciafarmacéutica.
B) educacdoemsaude.

C) vigilancia sanitaria.

D) realizagdo de transplantes.
E) saude bucal.
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( Questdo 25 )

Sao atribuicdes comuns da Unido, dos Estados, do
Distrito Federal e dos Municipios, no &ambito
administrativo do Sistema Unico de Saude todas as
opgdes abaixo, EXCETO:

A) elaborar normas técnicas e estabelecer padrées
de qualidade para promogdo da saude do
trabalhador.

B) elaborar normas para regular as relagdes entre o
Sistema Unico de Saude e os servicos privados
contratados de assisténcia a saude.

C) acompanhar, avaliar e divulgar o nivel de saude
da populagao e as condi¢des ambientais.

D) definir as instancias e os mecanismos de controle,
de avaliagao e de fiscalizacdo das acbes e dos
servicos de saude.

E) participar na formulacao e na execuc¢ao da politica
de formacdo e desenvolvimento de recursos
humanos para a saude.

( Questdo 26 }

Considerando a evolucéo das politicas de saude no
Brasil, analise:

I. Em 24 de janeiro de 1923, foi aprovada pelo
Congresso Nacional a Lei Eloy Chaves, marco
inicial da previdéncia social no Brasil e por meio da
qual foram instituidas as Caixas de Aposentadoria
e Pensao (CAP’s).

Il. ALeiFederal n®1.261, de 31 de outubro de 1904,
que instituiu a vacinagado antivariola como
obrigatoria para todo o territério nacional, deu
origem a um grande movimento popular de revolta
que ficou conhecido na histéria como a revolta da
vacina.

A primeira CAP criada foi a dos ferroviarios, o que

pode ser explicado pela importancia que este

setor desempenhava na economia do pais
naquela época e pela capacidade de mobilizacao
que a categoria dos ferroviarios possuia.

Conforme analise, marque a alternativa correta.

A) Somente a afirmativa | esta correta.

B) Somente a afirmativa ll esta correta.

C) Somente a afirmativa Il esta correta.

D) Somente as afirmativas | e |l estdo corretas.
E) Asafirmativasl|, Il e lll estdo corretas.

( Questédo 27 )

Mae leva seu filho de 4 anos ao posto de saude para
vacinacao de rotina. O profissional de saude observa
que a crianca esta com todas as vacinas em dia e
informa a mae que serdo aplicadas as seguintes
vacinas:

A) triplice bacteriana (2° refor¢co) e triplice viral
(22 dose).

B) febre amarela (12 dose) e hepatite B (22 dose).

C) BCG (reforgo) e pneumocdcica 10 (22 dose).

D) meningocécica C (22 dose) e tetravalente
(12dose).
E) poliomielite
(12dose).

(2% dose) e rotavirus humano

( Questéo 28 )

Se uma determinada regiao registrou 400 casos
novos de uma doencga no ano de 2011, 150 casos
registrados de alta por cura e 300 casos com
tratamento em curso no mesmo ano, significa dizer
que:

A) houve uma epidemia dessa doengaem 2011.

B) aincidéncia da doencaem 2011 foi de 550 casos.

C) a prevaléncia da doengca em 2011 foi de
700 casos.

D) os dados mostram uma taxa de ataque de
150 casos.

E) a doenca apresenta uma sazonalidade de
100 casos.
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( Questao 29 )

A Vigilancia em Saude é caracterizada como um
conjunto articulado de a¢des destinadas a controlar
determinantes, riscos e danos a saude de
populagbes, sendo composta por varios
componentes tais como vigilancia epidemioldgica,
vigilancia sanitaria, vigilancia da situacao de saude,
vigildncia ambiental e vigildancia em saude do
trabalhador. Com base na informacao, assinale a
alternativa correta no que se refere a vigilancia da
situacao de saude.

A) Visa a promocdo da saude e a reducdo da
morbimortalidade da populagao trabalhadora, por
meio da integracao de agdes que intervenham nos
agravos e seus determinantes, decorrentes dos
modelos de desenvolvimento e processos
produtivos.

Desenvolve agdes de monitoramento continuo do
Pais, estados, regides, municipios ou areas de
abrangéncia de equipes de atencao a saude, por
estudos e analises que identifiquem e expliquem
problemas de saude e o comportamento dos
principais indicadores de saude.

Propicia o conhecimento e a deteccao de
mudancas nos fatores determinantes e
condicionantes do meio ambiente que interferem
na saude humana, com a finalidade de identificar
as medidas de prevencao e controle dos fatores
de risco ambientais relacionados as doencas ou a
outros agravos a saude.

D) Compreende o controle das doencgas
transmissiveis, nao transmissiveis e agravos,
como um conjunto de a¢des que proporcionam o
conhecimento, a deteccdo ou prevencado de
qualquer mudanca nos fatores determinantes e
condicionantes da saude.

E o conjunto de acdes capazes de eliminar,
diminuir ou prevenir os riscos a saude e de intervir
nos problemas sanitarios decorrentes do meio
ambiente, da producgao e circulagdo de bens e da
prestacdo de servicos de interesse da saude,
abrangendo o controle de bens de consumo.

C)

( Questdo 30 )

A mortalidade perinatal € um indicador de saude
materno-infantil que reflete tanto as condigbes de
saude reprodutiva quanto a qualidade da assisténcia
prestada no pré-natal, no parto e ao neonato. Sendo
assim, esse indicador compreende o0s Obitos
ocorridos:

A) desde a idade gestacional em que o feto atinge
500 gramas de peso até 7 dias completos de vida.

B) a partir da trigésima semana de gestagdo até
5 dias completos de vida.

C) a partir da primeira semana gestacional até
15 dias completos de vida.

D) entre a trigésima terceira semana gestacional e a
segunda semanade vida.

E) desde a vigésima semana gestacional até 10 dias
completos de vida.

( CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

( Questao 31 )

No novo Cédigo de Etica Médica (Resolugdo
n° 1.931/2009) do Conselho Federal de Medicina, o
Capitulo | é dedicado aos “Principios Fundamentais”.
Encontram-se de acordo com esses principios,
EXCETO:

A) O alvo de toda a aten¢ao do médico é a saude do
ser humano, em beneficio da qual devera agir
com o maximo de zelo e o melhor de sua
capacidade profissional.

B) A Medicina é uma profissdo, acima de tudo, a
servigo da saude do ser humano como individuo e
sera exercida sem discriminacdo de nenhuma
natureza.

C) O médico guardara absoluto respeito pelo ser
humano e atuara sempre em seu beneficio.
Jamais utilizara seus conhecimentos para causar
sofrimento fisico ou moral, para o exterminio do
ser humano ou para permitir e acobertar tentativa
contra sua dignidade e integridade.

D) O médico guardara sigilo a respeito das
informacdes de que detenha conhecimento no
desempenho de suas funcdes, com excecao dos
casos previstos em lei.
Nenhuma disposigao estatutaria ou regimental de
hospital ou de instituicdo, publica ou privada,
limitar& a escolha, pelo médico, dos meios
cientificamente reconhecidos a serem praticados
para o estabelecimento do diagnostico e da
execugcdo do tratamento, salvo quando em
beneficio do paciente.

E)
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( Questao 32 )

Uma paciente procura uma clinica de estética para
realizar uma aplicacéo de toxina botulinica na regiao
palpebral e um procedimento de peeling facial. Ao
final da consulta, o atendente prescreve isotretinoina
tépica a noite e filtro solar diurno, ambos de uso diario.
O procedimento é acompanhado pela Dra. Maria,
dermatologista, mas é realizado pela Patricia, técnica
em saude. Com base no novo Cédigo de Etica Médica
(Resolugéo n° 1.931/2009), do Conselho Federal de
Medicina (CFM), marque a alternativa correta.

A) O procedimento pode ser considerado ético e esta
dentro das normas do CFM.

B) O ato pode ser caracterizado como imprudéncia
da médica, sendo ela passivel de
responsabilidade civil pessoal e presumida.

C) O procedimento é considerado antiético, pois a
toxina botulinica ndo esta aprovada para uso
estético, principalmente naface.

D)Houve violagdao do Capitulo Il
— Responsabilidade Profissional —do novo Codigo
de Etica Médica, por haver delegado a outro
profissional (no caso, a técnica) ato exclusivo da
profissdo médica.

E) Houve um erro de impericia, pois estes
procedimentos ndo sdo aprovados pela Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria nem pela
Sociedade Brasileira de Dermatologia.

( Questdo 33 )

Um senhor de 60 anos, morador do distrito rural de
Feira de Santana, na Bahia, procura atendimento
médico devido a “aumento do volume abdominal”.
Nao tem comorbidades prévias nem faz uso de
medicacdo regular, mas ha dois meses vem
reduzindo a atividade na lavoura “pois tem ficado
mais cansado que o habitual’. Fuma um maco de
cigarros por dia desde a adolescéncia e faz uso de
uma a duas doses de cachaca a noite. Ao exame,
esta lucido, levemente hipocorado, com turgéncia
jugular patolégica a 45 graus, ritmo cardiaco regular,
sem sopros, ausculta pulmonar reduzida na base
direita (onde a percussdo é macica), abdémen
distendido, com macicez movel de decubito,
hepatimetria de 10 cm e espaco de Traube ocupado a
percussdo. Das opgdes abaixo, a causa mais
provavel para o quadro clinico do paciente é:

A) cirrose alcodlica.

B) pericardite constrictiva.

C) sindrome nefrética.

D) carcinomatose peritoneal por provavel cancer de
pulmao.

E) esquistossomose.

( Questdo 3L )

Um académico de medicina traz uma gasometria
arterial com: pH 7,28, pO, 75 mmHg,
pCO, 35 mmHg, HCO, 14 mEq/L,
BE (base excess) -5,0, sodio 146 mEq/L,
potassio 3,0 mEqg/L, cloro 125 mEqg/L. Ele esta na
duvida sobre a correta interpretagcado do exame. Das
opcdes abaixo, assinale a explicagcao correta para o
exame apresentado.

A) Ha acidose metabdlica com “anion gap” elevado e
deve-se pesquisar intoxicagao exégena e acidose
latica.

O pH esta proximo ao normal e o disturbio esta
praticamente compensado, ndo trazendo riscos
imediatos ao paciente. Uma causa provavel seria
areposicao excessiva de soro fisiolégico a 0,9%.
Ha alcalose respiratoria descompensada.
Deve-se pesquisar doenga pulmonar ou cardiaca
cursando com aumento do volume minuto.

Ha acidose metabdlica com “anion gap” normal e
hipercloremia. Diarreia e acidose tubular renal
sao duas causas possiveis e devem ser
investigadas.

Ha acidose metabdlica com “anion gap” elevado e
a presenca de potassio baixo, nesta situagao, é
rara e indica com precisao uma causa renal, uma
vez que o0 normal é haver acidose com
hiperpotassemia.

B)

C)

( Questao 35 )

Uma mulher de 56 anos, na menopausa, apresenta
cansagco aos esforcos e um hemograma com
hematocrito 24%, hemoglobina 8 g/dL, volume
corpuscular médio de 75 fL e indice de anisocitose
(RDW) de 18%. Considerando a causa mais provavel
para esta anemia, das opgdes abaixo o exame mais
importante para investigacao é:

A) colonoscopia.

B) teste de Coombs.

C) ultrassonografia transvaginal.

D) dosagem de vitamina B12 e acido félico.
E) eletroforese de hemoglobina.
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( Questao 36 )

A incidéncia de deiscéncia das anastomoses
intestinais esta relacionada com varios fatores, tais
como, localizagdo, técnica utilizada e fatores
relacionados ao proprio paciente. Entre as
anastomoses descritas abaixo, a que apresenta
maior indice estatistico de deiscéncia é a:

A) ileocdlica.
B) coloanal.
C) colorretal.
D) ileorretal.
E) colocodlica.

( Questao 37 )

Mamilos hemorroidarios séo coxins de submucosa
espessada, contendo arteriolas e vénulas
comunicantes que se ancoram na musculatura anal.
A doencga hemorroidaria torna-se sintomatica quando
estes mamilos se tornam inflamados e prolapsados.
Estima-se que 50% das consultas em coloproctologia
sdo devidas a doenca hemorroidaria. Uma das
opcoes abaixo € verdadeira em relagao ao tema.
Assinale-a.

A) A hemorroidectomia pela técnica de Whitehead
consiste na excisao circunferencial dos mamilos
hemorroidarios e da mucosa redundante na altura
da porgao proximal da linha denteada.

A hemorroidectomia pela técnica de Obando
consiste na excisao dos mamilos hemorroidarios
internos e na ressecgcdo dos mamilos
hemorroidarios externos com o bisturi harménico.

Adesarterializacdo hemorroidaria transanal utiliza
a ressonancia magnética com contraste na
identificagdo dos vasos arteriais que devem ser
ligados durante o procedimento.

A grande vantagem da hemorroidectomia pela
técnica de Milligan-Morgan em relacéo a técnica
de Fergusson é a menor intensidade da dor pés-
operatoria.

O exame histopatoléogico dos mamilos
hemorroidarios deve ser realizado de rotina, pois
em cerca de 3% dos casos ocorre o carcinoma de
células escamosas.

B)

C)

D)

( Questao 38 )

A fissura anal se caracteriza por uma leséo ulcerada
linear no canal anal, ocorrendo em qualquer faixa
etaria e incidindo igualmente em ambos 0s sexos.
Pode ser aguda ou cronica e em grande parte dos
casos necessita de abordagem cirurgica. A técnica
operatoria proposta por Eisenhammer em 1951 para
o tratamento das fissuras anais é relacionada com
uma das seguintes opcoes:

A) Fissurectomia com avanco de pele para o
fechamento do defeito anal.

) Dilatacédo anal forcada com velas de Hegar.

) Esfincterotomia externa lateral subcutanea.

) Esfincterotomiainterna lateral subcutanea.

)

B
C
D
E) Esfincterotomiainterna posterior.

( Questao 39 )

Abscessos anorretais s&o colegdes de pus que se
localizam nos tecidos perianais e perirretais
extraperitoneais. O abscesso isquiorretal é
responsavel por 20% a 25% dos casos de abscessos
anorretais. Das opcgbes abaixo, é verdadeira em
relacdo ao tratamento operatério deste tipo de

abscesso anorretal:

A) Adrenagem dos abscessos isquiorretais deve ser
realizada preferencialmente pela via transanal.

B) Aincisao deve serem formade cruz e o dedo deve
ser introduzido vigorosamente através da ferida
para desfazer as lojas existentes na cavidade do
abscesso.

C) A incisdo deve ser pequena e o mais medial

possivel, proxima a margem do anus, para facilitar

a subsequente fistulotomia.

O ponto de maior flutuagado deve ser o escolhido

para a realizacdo da drenagem do abscesso,

independente de sua localizagao e a incisdo deve
ser a mais ampla possivel com exploracgao digital
das lojas do abscesso.

O abscesso isquiorretal pode ser drenado com

mais segurancga pela técnica de York-Mason, isto

€, pela via transesfincteriana.

D)

E)
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( Questdo LO )

Paciente do sexo masculino, 32 anos, portador de
fistula transesfincteriana alta, procura o servigo de
coloproctologia para tratamento cirurgico. Durante o
ato operatério, o cirurgido assistente observa que o
trajeto fistuloso abrange a porgdo profunda do
musculo esfincter externo. A conduta operatoria
ideal, neste caso, a seradotada pelo cirurgiao é:

A) proceder a colocacao do seton.

B) proceder afistulotomia.

C) curetar o trajeto fistuloso e irrigar com agua
oxigenada.

D) proceder a fistulectomia com abertura dos planos
musculares do ftrajeto fistuloso até o orificio
interno.

E) proceder a sutura do orificio interno e curetar o
trajeto fistuloso.

( Questao L1 )

Paciente do sexo masculino, 23 anos, é atendido no
servico de emergéncia apods sofrer lesao abdominal
por disparo de arma de fogo. Segundo os
acompanhantes, a arma era um revolver de calibre 32
e o acidente ocorreu trinta minutos antes do
atendimento médico. O paciente encontra-se estavel,
lUcido, corado, com sinais vitais mantidos. O orificio
de entrada do projétil se localiza na regido glutea
direita com saida na regido inguinal esquerda. O
exame clinico revela intensa irritagao peritoneal, com
dor abdominal a palpagao superficial e profunda. O
toque retal demonstra sangue vivo na ampola retal. A
laparotomia exploradora identifica lesdo do reto
abaixo da reflexdo peritoneal pélvica. A conduta
cirdrgica para este paciente é:

A) sutura das lesbes do reto, drenagem das fossas
iliacas e colostomia proximal em alca.

drenagem do espago pré-sacral, irrigacao distal e
limpeza do reto e colostomia proximal em alca.
sutura das lesdes do reto, drenagem do espaco
pré-sacral e colostomia proximal em alca.

sutura das lesbes do reto e realizacdo do
procedimento de Hartmann.

colostomia proximal em alga, sutura das lesdes do
reto e colocacdo de sonda retal de demora.

B)

C)

( Questao 42 )

A procidéncia retal é definida como a exteriorizacao
do reto com todas as suas camadas através do
orificio anal. Varios procedimentos cirurgicos tém
sido utilizados em seu tratamento, sendo
empregados por via abdominal ou perineal. A técnica
operatoria descrita por Ripstein, em 1965, para o
tratamento cirurgico da procidéncia do reto consiste
em:

A) retossigmoidectomia perineal com aproximagao
anterior dos elevadores do anus.

B) promontofixacdo do reto com tela de marlex e
sigmoidectomia associada.

C) promontofixagao do reto com tela de marlex.

D) promontofixagado do reto com espuma de ivalon.

E) fixacao anterior do reto na fascia de Denonvilliers,
com tela de marlex.

( Questao 43 )

E uma caracteristica do condiloma lata da sifilis:

A) lesao encontrada na sifilis terciaria, caracterizada
por manchas secas na pele do perineo.

lesdo caracteristica da sifilis secundaria que
usualmente se desenvolve 6 a 8 semanas apos o
aparecimento do cancro primario.

o condiloma lata pode ser tratado com
eletrofulguracdo ou aplicacdo de solugdo de
podofilina a 30% com 6timos resultados.

o condiloma lata € uma variagao morfologica do
cancro da sifilis primaria quando a sua localizagao
énocanalanal.

os testes sorologicos para sifilis sdo negativos em
muitos casos de condiloma lata, devendo o
diagnéstico ser realizado pela biépsia da lesao.

B)

C)

D)

E)
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( Questao Lk )

O HNPCC (Hereditary Nonpolypoid Colorectal
Cancer) é uma das sindromes de predisposi¢cao
hereditaria ao cancer colorretal, sendo descrita por
Alfred Warthin, em 1925, em Michigan, EUA, e é
responsavel por cerca de 5% dos casos de cancer
colorretal. Uma das opgdes abaixo é verdadeira em
relagdo a essa sindrome. Assinale-a.

A) Asindrome de Lynch 2 acomete exclusivamente o
célon e/ou o reto e esta associada a tumores do
tipo BormanllI.

B) E uma sindrome hereditaria, de transmissdo
autossdmica recessiva, com incidéncia de cancer
emtorno dos 50 anos.

C) A sindrome esta relacionada com a estabilidade
dos microssatélites do DNA, sendo de
caracteristica diferente nos varios tipos de tecido
humano.

D) A sindrome esta relacionada aos genes hMSH2,
hMLH1,hPMS1,hPMS2, genes responsaveis pelo
reparo do DNA.

E) Os critérios de Amsterda | preconizam o minimo
de trés geracbes consecutivas comprometidas
com um dos pacientes portador de cancer
colorretal com idade inferior a 40 anos.

( Questdo L5 )

Paciente do sexo masculino, 60 anos, portador de
adenocarcinoma de reto na parede posterior, do tipo
indiferenciado, distando 8 cm da margem anal,
ocupando 50% da luz do 6rgao, 4 cm de extensao
cranial, fixo ao exame proctolégico. A
ultrassonografia transretal demonstra tratar-se de
lesdo T3 com linfonodo perirretal, com caracteristicas
de invasao neoplasica. Acondutaideal parao caso é:

A) radioquimioterapia neoadjuvante seguida de
retossigmoidectomia pela técnica de Dixon e
posterior radioquimioterapia adjuvante.
radioterapia neoadjuvante seguida de
retossigmoidectomia pela técnica de Notaras e
posterior quimioterapia adjuvante.
radioquimioterapia neoadjuvante seguida de
cirurgia de Miles e posterior quimioterapia
adjuvante.

radioquimioterapia neoadjuvante seguida do
procedimento de Hartmann e posterior
quimioterapia adjuvante.

cirurgia de Miles seguida de radioquimioterapia
adjuvante.

B)

E)

( Questao L6 )

O carcinoma de células escamosas € o tumor maligno
mais frequente entre os tumores do anus,
correspondendo a 2% das neoplasias do aparelho
digestivo. Origina-se no epitélio pluriestratificado
queratinizado do canal anal e ocorre mais
frequentemente em mulheres do que em homens,
numa propor¢ao de aproximadamente 2:1. Qual das
opc¢des abaixo é verdadeira em relagao a este tipo de
neoplasia maligna?

A) A doenca de Crohn n&o apresenta relagdo com o
carcinoma de células escamosas do canal anal.

B) A disseminagao metastatica pela via
hematogénica é mais frequente nesses tumores
que a disseminagao por via linfatica.

C) O carcinoma do canal anal é mais frequente nos
pacientes jovens, em torno da quarta e quinta
décadas da vida e se apresenta com mais
frequéncia que o adenocarcinoma do reto.

D) Pacientes que praticam intercurso sexual anal e
estdo infectados com o HPV (papiloma virus
humano) do tipo 16 apresentam risco 33% mais
alto de desenvolvera doenca.

E) Aamputacido abdominoperineal do reto (Miles) é o
tratamento de escolha para a maioria dos casos
de carcinoma do canal anal.

(Questao u7)

A técnica operatdria correta para a confeccao da
colostomia terminal do sigmoide deve ser realizada
de uma das seguintes formas:

A) O colon deve ser passado por fora da bainha do
musculo reto abdominal, por dentro da
musculatura lateral do abdome e o0 estoma
posicionado na zona de menor tensao.

B) O colon deve ser passado na linha média da
parede abdominal e o estoma posicionado na
borda lateral da bainha do musculo reto
abdominal.

C) O colon deve ser passado na zona de menor
tensao, em qualquer ponto da parede abdominal e
o estoma posicionado seguindo o mesmo
principio técnico.

D) O célon deve ser passado por dentro dos
musculos obliquos e transverso do abdome € o
estoma posicionado na zona de menor tensao.

E) O célon deve ser passado por dentro da bainha do
musculo reto abdominal e o estoma posicionado
nazonade menortenséo.

FUNCAB - Fundagéo Professor Carlos Augusto Bittencourt



( Questao L8 )

O reparo pos-anal de Parks, descrito por este autor
em 1975, tem como fundamento técnico e principais
indicacoes:

A) plicatura da mucosa retal posterior, indicado para
prolapso retal interno e procidéncia do reto.

sutura em efeito concertina da parede posterior do
reto, indicado para incontinéncia fecal menor,
soiling e prolapso retal interno.

plicatura do musculo elevador do anus
restaurando o angulo anorretal, indicado para
incontinéncia anal idiopatica e sindrome do
descenso perineal.

plicatura do assoalho pélvico posterior,
restaurando a curvatura média do reto, indicado
para prolapso retal interno, anismo, contracéo
paradoxal do musculo puborretal.

sutura em bolsa de tabaco da retocele posterior
restaurando o &ngulo anococcigeo, indicado para
as retoceles com sindrome da defecacao
obstruida e anismo.

B)

C)

D)

E)

( Questdo 49 )

Paciente do sexo masculino, 76 anos, diabético
descompensado, internado na enfermaria de clinica
meédica ha 25 dias. O paciente raramente deambula,
ficando restrito ao leito a maior parte do tempo. Ha
trés dias, apresenta distensao abdominal importante,
com parada de eliminacdo de gases e fezes
associada a vémitos. A rotina radioldgica de abdome
agudo revela distensdo gasosa maciga de todo o
célon, incluindo o reto, com presencga de gas em toda
sua extensao. O toque retal demonstra ampola retal
vazia com pequena quantidade de fezes em seu
interior. O diagndstico clinico parao caso é:

A) constipacao intestinal cronica.
B) volvo do sigmoide.

C) pneumatose cistica do célon.
D) sindrome de Ogilvie.

E) doencade Hirschsprung.

( Questdo 50 )

O termo proctalgia fugaz foi criado por Thaysen, em
1935, para denominar a dor de origem idiopatica que
ocorre de forma brusca no anus do paciente, muitas
vezes durante a noite, causando grande desconforto.
Uma das opgdes abaixo € verdadeira em relagéo a
este problema:

A) A proctalgia fugaz é mais comum em pessoas do
sexo masculino.

B) Adoré mais frequente do lado esquerdo do anus.

C) Aproctalgia fugaz esta associada a fissuras anais
crbnicas, estando as mesmas presentes na
maioria dos casos.

D) O tratamento preconizado é a esfincterotomia
analinterna.

E) A manobra de Lord é indicada na fase aguda da
proctalgia fugaz.
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