
 
 

 

 
 
1. 

2. 

3. 

4. 

5. 

Prov

Você receberá
a)  uma folha

das questõ
b)  uma  folha

discursiva;
c)  esse  cade

objetivas, 
(A, B, C, D 

Verifique  se 
questões ou f
fiscal de sala p

As  questões  o
acima do seu e

Ao receber as
definitivo da r
a)  conferir  s

número  d
identidade

b)  ler  atenta
folha de  r
das questõ

c)  marcar na
de  texto 
relativo  à 
caderno q

d)  assinar  se
caneta esf

Durante a apli
a)  qualquer t
b)  levantar d

sala; 
c)  portar  ap

celular,  ag
gravador, 
controle  d
qualquer 
de chapela
lápis,  lapis
infração 
candidato

va Escr

á do fiscal de sa
 de respostas d
ões objetivas; 
a destinada à  t
; 
erno  de  prova 
cada  qual  com
e E) e uma que

seu  caderno  e
falhas. Caso co
para que sejam 

objetivas  são  i
enunciado. 

s folhas de resp
redação, você d
seus  dados  p
de  inscrição  e
e; 
amente  as  inst
respostas e par
ões discursivas;
as folhas de res
definitivo  da
confirmação  d
ue você recebe
eu  nome,  apen
ferográfica de t

icação da prova
tipo de comuni
da  cadeira  sem

parelhos  eletrô
genda  eletrôni
máquina de ca
de  alarme  de 
modelo,  óculo
aria, tais como
seira (grafite), c
poderá  acarr
. 

 

F

C

rita Ob

TIP

ala: 
destinada à ma

ranscrição da 

contendo  70 
m  cinco  altern
estão discursiva

está  completo
ntrário, notifiq
tomadas as de

identificadas  p

postas da prova
deve: 
essoais,  em  e
e  o  número 

truções  para  o
ra a  transcrição
; 
postas da prov
s  questões  d
do  tipo/cor  de
eu; 
nas  nos  espaç
tinta azul ou pre

a não será perm
cação entre os 

m a devida auto

ônicos,  tais  co
ica,  notebook, 
alcular, máquin
carro  etc.,  be
s  escuros  ou  q
o chapéu, boné
corretor  líquido
etar  a  elimin

Fundação

Concurso P

 

bjetiva 

Mé
PO 1 

Inform

rcação das resp

resposta da qu

(setenta)  que
nativas  de  resp
a. 

,  sem  repetiçã
ue  imediatame
evidas providên

elo  número  si

a objetiva e de

especial  seu  n
do  document

o  preenchimen
o do  texto defi

va objetiva e na
iscursivas  o  c
e  prova,  confor

os  reservados,
eta. 

mitido: 
candidatos; 
orização do  fisc

omo  bipe,  tel
palmtop,  rece

na fotográfica d
m  como  relóg
quaisquer  aces
, gorro etc. e, a
o e/ou borrach
nação  sumári

o Pró-Sa

Público 201

 e Disc

édi
 – BR

mações 

postas 

uestão 

estões 
postas  

ão  de 
ente o 
cias. 

tuado 

 texto 

nome, 
to  de 

nto  da 
initivo 

a folha 
campo 
rme  o 

,  com 

cal de 

efone 
eptor, 
digital, 
gio  de 
sórios 
ainda, 
ha. Tal 
a  do 

6.  O
d
c
in
fo

7.  O
5
d
d

8.  R
re
c
re
d
s
c

9.  S
p
c

10. S
d
p

11. A
te
d
fo

12. A
fo

13. O
d
a
c

14. O
d
w

15. O
p
2
e
S

ngue He

13 

cursiva

ico
RAN
 Gerais

O  preenchimen
definitivo da qu
andidato, deve
ndelével de co
olha de respost

O  tempo  disp
5  (cinco) horas,
de  respostas  d
definitivo da qu

Reserve  tempo
espostas.  Par
onsideração  a
espostas  da  p
discursiva, não s
uas respostas e
aderno de prov

Somente  após d
poderá  retirar‐
aderno de prov

Somente no dec
da prova, você 
provas. 

Ao terminar a p
exto  definitivo
deixe o local de
olhas, será elim

A FGV realizará 
olha de respost

Os candidatos p
de metais quan
a realização das
andidato não p

Os  gabaritos 
divulgados  no 
www.fgv.br/fgv

O  prazo  para 
preliminares  se
23h59min  do  d
endereço www.
Sistema Eletrôni

 

emocentr

 – Níve

o 
CA 

s 

to  das  respost
uestão discursiv
erá  ser  feito  co
r preta ou azu
tas por erro do

ponível  para 
,  já  incluído o  t
a  prova  objet
estão discursiv

o  suficiente  p
ra  fins  de 
penas  as  marc
rova  objetiva 
sendo permitid
em qualquer ou
vas. 

decorridas dua
se  da  sala  de
vas. 

correr dos últim
poderá retirar‐

prova, entregue
o  das  questões
e prova. Caso vo
minado do conc

a coleta da im
tas e na de text

poderão ser su
do do ingresso
s provas. Ao sa
poderá usar o sa

preliminares 
dia  17/09/2

projetos/concu

interposição  d
rá  das  0h00m
ia  19/09/2013
.fgv.br/fgvproje
co de Interposi

ro de São

el Supe

tas  da  prova  o
va, de inteira re
om  caneta  esfe
l. Não será pe
o candidato. 

a  realização 
tempo para a 
iva  e  para  tra
a. 

para  o  preenc
avaliação,  se
cações  realizad
e  o  texto  defi
do anotar inform
utro meio que 

as horas do  iní
e  prova,  cont

mos sessenta m
‐se da sala  leva

e a folha de res
s  discursivas  a
ocê se negue a
urso. 

pressão digital 
to definitivo. 

ubmetidos a sis
o e da saída de 
ir da sala, ao té
anitário. 

das  provas 
2013,  no  end
ursos/fps. 

de  recursos  co
min  do  dia  18
3,  observado  o 
etos/concursos/
ção de Recurso

o Paulo 

erior 

objetiva  e  do  te
esponsabilidade
erográfica de  t
rmitida a  troca

da  prova  é 
marcação da  fo
anscrição  do  te

chimento  de  s
rão  levadas 
das  nas  folhas
initivo  da  ques
mações relativa
não seja o pró

ício da prova  v
udo  sem  leva

minutos do perí
ando o caderno

postas e a folha
o  fiscal  da  sa
a entregar uma

dos candidato

stema de detec
sanitários dura
érmino da prov

objetivas  se
dereço  eletrô

ontra  os  gaba
8/09/2013  até
horário  oficial,
/fps,  por meio
. 

exto 
e do 
tinta 
a da 

de  
olha 
exto 

suas 
em 

s  de 
stão 
as às 
óprio 

você 
ar  o 

íodo 
o de 

a de 
la  e 
 das 

s na 

cção 
ante 
va, o 

erão  
nico 

ritos 
é  às 
,  no 
o  do 



Concurso Público para a Fundação Pró‐Sangue Hemocentro de São Paulo ‐ PRO‐SANGUE – 2013 FGV ‐ Projetos

 

Nível Superior – Médico  Tipo 1 – Cor Branca – Página 2 

 

 

Língua Portuguesa 

Estudo indica que meditação 
ajuda a diminuir ânsia por cigarro 

Fumantes  que  participaram  de  uma  técnica  de  meditação 

denominada “treino  integrativo de corpo e mente” conseguiram 

reduzir  a  ânsia  pelo  cigarro  e  diminuíram  em  60%  o  hábito  de 

fumar,  segundo  artigo  publicado  pela  revista  Proceedings  da 

National Academy of Sciences. 

A dependência do tabaco e de outras substâncias envolve um 

conjunto  particular  de  áreas  cerebrais  relacionadas  com  o 

autocontrole.  Os  pesquisadores  questionaram  se  um  treino 

destinado a influir na dependência poderia ajudar os fumantes a 

reduzir  o  consumo  de  tabaco,  inclusive  quando  essa  não  era  a 

intenção do fumante. 

Os  estudos  sobre  tabagismo  normalmente  recrutam  quem 

deseja diminuir ou  livrar‐se do hábito de  fumar. Neste  caso, os 

pesquisadores optaram por outro método: buscaram voluntários 

interessados em diminuir o estresse e melhorar o desempenho 

nas atividades diárias. 

Entre  os  voluntários  havia  27  fumantes,  com  uma  idade 

média de 21 anos, e que fumavam uma média de dez cigarros por 

dia. O  grupo  experimental  que  recebeu  o  treino  durante  cinco 

horas, por duas semanas, tinha 15 deles. 

O  “treino  integrativo  de  corpo  e mente”  (IBMT)  envolve  o 

relaxamento de todo o corpo, imagens mentais e instrução sobre 

“consciência  plena”  oferecida  por  um  instrutor  qualificado, 

praticada há muito tempo na China. 

Os  coautores  do  estudo,  Yi‐Iuane  Tang,  da  Universidade 

Técnica do Texas, em Lubbock, e Michael Posner, da Universidade 

do Oregon, colaboraram em uma série de estudos de IBMT. 

“Descobrimos que os participantes que receberam a instrução 

IBMT  também experimentavam uma diminuição  significativa na 

vontade  de  fumar”,  disse  Tang.  “Dado  que  a  meditação  de 

consciência plena promove o controle pessoal, que tem um efeito 

positivo sobre a atenção e a percepção de experiências internas e 

externas,  acreditamos  que  poderia  ajudar  no  manejo  dos 

sintomas de dependência”. 

Muitos  dos  participantes  só  se  deram  conta  que  tinham 

reduzido o consumo de cigarros depois que uma prova objetiva, 

que mede o monóxido de carbono exalado, mostrou a  redução, 

acrescentou Tang. 
(noticias.uol.com.br, 06/08/2013) 

01  
Em relação ao título do texto, o primeiro parágrafo 

(A)  retifica algumas das informações prestadas. 

(B)  fornece informações suplementares sobre o estudo realizado. 

(C)  esclarece o significado de alguns vocábulos utilizados. 

(D) aumenta o interesse pela leitura, omitindo informações. 

(E)  pretende especialmente demonstrar o  interesse médico pela 
notícia. 

02  
As  alternativas  a  seguir  apresentam  características  do  título  do 
texto, à exceção de uma. Assinale‐a. 

(A) Utilização de formas verbais no presente do indicativo. 

(B)  Predominância de substantivos e verbos. 

(C)  Tendência à síntese. 

(D) Ausência de marcas de subjetividade. 

(E)  Predomínio de linguagem coloquial. 

03  
“Os  estudos  sobre  tabagismo  normalmente  recrutam  quem 
deseja  diminuir  ou  livrar‐se  do hábito  de  fumar. Neste  caso,  os 
pesquisadores optaram por outro método: buscaram voluntários 
interessados  em  diminuir  o  estresse  e melhorar  o  desempenho 
nas atividades diárias”. 

Em  função da  significação dos elementos do  texto, o  conectivo 
que poderia ser empregado em lugar do ponto que separa os dois 
períodos desse segmento é 

(A)  entretanto. 

(B)  do mesmo modo. 

(C)  quando. 

(D) ou. 

(E)  portanto. 

04  
Assinale  a  alternativa  em  que  o  verbo  sublinhado  poderia  ser 
flexionado em outro número (singular ou plural). 

(A)  “A  dependência  do  tabaco  e  de  outras  substâncias  envolve 
um conjunto particular de áreas cerebrais”. 

(B)  “Os  pesquisadores  questionaram  se  um  treino  destinado  a 
influir na dependência poderia ajudar os fumantes a reduzir o 
consumo de tabaco”. 

(C)  “Os  estudos  sobre  tabagismo  normalmente  recrutam  quem 
deseja diminuir ou livrar‐se do hábito de fumar”. 

(D)  “Entre  os  voluntários  havia  27  fumantes,  com  uma  idade 
média de 21 anos, e que fumavam uma média de dez cigarros 
por dia”. 

(E)  “Muitos  dos  participantes  só  se  deram  conta  que  tinham 
reduzido o consumo de cigarros”. 

05  
Nas  alternativas  a  seguir,  o  termo  sublinhado  funciona  como 
paciente do termo anterior, à exceção de uma. Assinale‐a. 

(A)  ânsia por cigarro. 

(B)  dependência do tabaco. 

(C)  consumo de tabaco. 

(D)  relaxamento de todo o corpo. 

(E)  técnica de meditação. 

06  
“Fumantes  que  participaram  de  uma  técnica  de  meditação 
denominada  ‘treino  integrativo  de  corpo  e mente’  conseguiram 
reduzir  a  ânsia  pelo  cigarro  e  diminuíram  em  60%  o  hábito  de 
fumar”. 

Em termos de lógica, pode‐se afirmar que no fragmento acima 

(A)  o primeiro segmento é uma consequência do segundo. 

(B)  o segundo segmento é uma consequência do primeiro. 

(C)  os  dois  segmentos  mostram  ações  bastante  distantes  no 
tempo. 

(D) o  segundo  segmento mostra  uma  consequência  inesperada 
do estudo. 

(E)  o primeiro segmento mostra um dado aquém do esperado. 
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20  
A negação lógica da sentença “Quem doa sangue, doa vida” é: 

(A) Quem não doa vida, não doa sangue. 

(B) Quem não doa sangue, não doa vida. 

(C)  Alguém não doa sangue e doa vida. 

(D) Alguém não doa sangue e não doa vida. 

(E)  Alguém doa sangue e não doa vida. 

21  
Os  dois  mais  importantes  sistemas  de  grupos  sanguíneos  dos 
humanos são os sistemas ABO e Rh.  

No  sistema de grupos  sanguíneos ABO, os  tipos  sanguíneos  são 
identificados  pela  presença  ou  ausência  dos  antígenos  A  e  B. 
Assim, o grupo sanguíneo do tipo A tem unicamente a presença 
do antígeno A e o grupo sanguíneo do tipo B tem unicamente a 
presença  do  antígeno  B.  O  grupo  de  tipo  AB  tem  a  presença 
simultânea  dos  dois  antígenos  e  o  grupo  de  tipo O  não  tem  a 
presença de qualquer dos dois antígenos.   

No  sistema  de  grupos  sanguíneos  Rh,  os  tipos  sanguíneos  são 
identificados pela presença ou ausência do fator Rh. O grupo que 
tem a presença do fator Rh é chamado de Rh+ (positivo) e o que 
não  tem  a  presença  do  fator  Rh  é  chamado  de  Rh‐  (negativo). 
Assim,  por  exemplo,  o  grupo  sanguíneo  identificado  por  A+  é 
aquele que tem a presença do antígeno A, ausência do antígeno 
B e presença do fator Rh. 

Em um conjunto de 100 pessoas constatou‐se que:  

•  47 têm sangue do tipo O; 

•  40 têm a presença do antígeno A e também do fator Rh; 

•  9 têm a presença do antígeno B e também do fator Rh; 

•  85 têm a presença do fator Rh. 

A  quantidade  de  pessoas desse  conjunto  com  grupo  sanguíneo 
do tipo O– (O negativo) é 

(A)  no mínimo dois. 

(B)  no máximo quatro. 

(C)  no mínimo sete. 

(D) no máximo oito. 

(E)  no mínimo onze. 

22  
Quatro bolsas contêm cada uma delas sangue de um dos quatro 
grupos  sanguíneos  dos  tipos  A,  B,  AB  e  O.  Quatro  etiquetas 
contendo  cada  uma  delas  uma  das  identificações A,  B, AB  e O 
foram colocadas aleatoriamente nas quatro bolsas de sangue. 

A probabilidade de que nenhuma das quatro bolsas tenha ficado 
com  a  identificação  correta,  isto  é,  com  a  etiqueta  que 
corresponde ao grupo sanguíneo do sangue contido na bolsa, é 
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23  
O  volume  de  sangue  corporal  de  uma  pessoa  adulta  do  sexo 
masculino, em litros, pode ser estimado pela fórmula: 

6041003219036690 3 ,,,  PHV  
onde  H  é  a  altura  da  pessoa  em  metros  e  P  é  o  peso  em 
quilogramas. 

Considere  pessoas  adultas  do  sexo masculino  com  1,80 m  de 
altura. 

O  gráfico que melhor  representa o  volume  sanguíneo V dessas 
pessoas em função de seus pesos é: 
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39  
Com relação aos objetivos do SUS, analise as afirmativas a seguir. 

I.  Deve  administrar,  a  cada  ano,  os  recursos  orçamentários  e 
financeiros destinados à saúde. 

II.  Deve  assistir  as  pessoas  por  intermédio  de  ações  de 
promoção, proteção e recuperação da saúde. 

III.  Deve  formular a política de saúde destinada a promover, no 
campo socioeconômico, o disposto em Lei. 

Assinale: 

(A)  se somente a afirmativa I estiver correta. 

(B)  se somente as afirmativas II e III estiverem corretas. 

(C)  se somente as afirmativas I e III estiverem corretas. 

(D)  se somente as afirmativas I e II estiverem corretas. 

(E)  se todas as afirmativas estiverem corretas. 

40  
Com  relação  às  finalidades da  Fundação Pró‐Sangue,  assinale V 
para a afirmativa verdadeira e F para a falsa. 

(   ) Revisar  cada  solicitação  de  sangue  e  hemocomponentes  de 
acordo com critérios pré‐estabelecidos. 

(   ) Realizar  testes  laboratoriais  que  possam  vir  a  elevar  a 
segurança dos hemocomponentes a serem transfundidos. 

(   ) Supervisionar casos que necessitem de suporte transfusional 
especializado, como transplante de medula óssea. 

As afirmativas são, respectivamente, 

(A) V, V e F. 

(B)  V, F e V. 

(C)  F, V e F. 

(D) F, F e V. 

(E)  V, V e V. 

Conhecimentos Específicos 

41  
Paciente  do  sexo  masculino,  22  anos  de  idade,  portador  de 
doença falciforme (SS), dá entrada na emergência com queixas de 
febre  alta,  dor  torácica  e  dispneia.  Seu  hemograma  mostra 
leucocitose  com  neutrofilia  e  desvio  à  esquerda,  plaquetas 
normais e anemia (hematócrito 26% e hemoglobina 8,5 g/dL). 

A análise do prontuário do paciente revela que nos últimos anos 
a  sua  hemoglobina  de  base  se  situa  em  torno  de  9  g/dL.  
O diagnóstico clínico foi de síndrome torácica aguda (STA). 

As  alternativas  a  seguir  são  recomendadas  para  o  tratamento 
imediato deste paciente, à exceção de uma. Assinale‐a. 

(A)  Exsanguíneotransfusão parcial (transfusão de troca) manual. 

(B)  Antibioticoterapia. 

(C)  Transfusão  simples  de  duas  bolsas  de  concentrados  de 
hemácias fenotipadas e leucodepletadas. 

(D) Hidratação vigorosa. 

(E)  Eritrocitaférese  terapêutica  usando máquina  separadora  de 
células. 

42  
Com  relação  à  anemia  hemolítica  auto‐imune  a  frio,  analise  as 
afirmativas a seguir. 

I.  A  infecção  por  Mycoplasma  pneumoniae  é  a  causa  mais 
comum da síndrome aguda das crioaglutininas. 

II.  A  hemoglobinúria  paroxística  a  frio  pode  ser  associada  à 
infecção viral. 

III.  O  auto‐anticorpo  a  frio  anti‐i  está  associado  com 
mononucleose infecciosa. 

Assinale: 

(A)  se somente a afirmativa II estiver correta. 

(B)  se somente a afirmativa III estiver correta. 

(C)  se somente as afirmativas I e II estiverem corretas. 

(D)  se somente as afirmativas I e III estiverem corretas. 

(E)  se todas as afirmativas estiverem corretas. 

43  
Em relação ao sistema HLA é correto afirmar que 

(A)  para determinar a compatibilidade doador‐paciente, visando 
a um transplante de medula óssea alogênico, é necessária a 
realização de genotipagem dos alelos dos loci A, B e C. 

(B)  os  genes  que  codificam  a  síntese  dos  antígenos  HLA  se 
localizam no braço longo do cromossomo 6. 

(C)  tanto as células dendríticas quanto os macrófagos expressam 
antígenos HLA de classe II. 

(D) nos  loci  HLA  DR,  DQ  e  DP  estão  localizados  alelos  que 
codificam a síntese de antígenos HLA de classe I e de classe II. 

(E)  a doença do Enxerto Contra Hospedeiro (DECH) transfusional 
está  relacionada  à  transfusão  de  sangue  proveniente  de 
doador heterozigoto para um determinado haplótipo HLA em 
um receptor que é homozigoto para este mesmo haplótipo. 

44  
Assinale a característica que não é exigida para o concentrado de 
hemácias  a  ser  utilizado  na  transfusão  pré‐natal  de  concepto 
portador de Doença Hemolítica Peri‐Natal. 

(A)  Irradiado. 

(B)  Leucorreduzido (por filtração de leucócitos). 

(C)  Fenotipado. 

(D) Hematócrito elevado. 

(E)  Conservado em SAG‐manitol. 

45  
A triagem sorológica de doador de sangue mostra um teste ELISA 
positivo  para  anti‐HCV,  positividade  que  foi  confirmada  na 
repetição  em  duplicata  do  teste.  O  teste  NAT  para  o  vírus  da 
hepatite  C  (HCV)  foi  não‐reativo. O  doador  foi  convidado  para 
uma  consulta médica; os exames  foram  repetidos e mostraram 
exatamente o mesmo padrão. 

A esse respeito, assinale a afirmativa correta. 

(A) O doador não possui o vírus HCV no seu sangue. 

(B)  O doador concluiu tratamento para hepatite C. 

(C)  O  doador  pode  ser  reintegrado  ao  pool  de  doadores  aptos 
para doação. 

(D) O doador é um mau formador de anticorpos. 

(E)  É necessário um teste anti‐HCV por quimioluminiscência para 
definir se o doador é inapto temporário ou definitivo. 
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46  
Com relação às plasmaféreses terapêuticas, analise as afirmativas 
a seguir. 

I.  A  Coreia  de  Sydenham  é  uma  indicação  formal  de 
plasmaférese. 

II.  Nas  púrpuras  trombocitopênicas  trombóticas  (PTT)  a 
plasmaférese  deve  ser  acompanhada  da  transfusão  de 
plasma. 

III.  A  insuficiência  hepática  aguda  é  uma  indicação  categoria  I 
para  plasmaférese,  segundo  os  critérios  da  Associação 
Americana de Aférese (ASFA). 

Assinale: 

(A)  se somente a afirmativa I estiver correta. 
(B)  se somente a afirmativa II estiver correta. 
(C)  se somente a afirmativa III estiver correta. 
(D)  se somente as afirmativas I e II estiverem corretas. 
(E)  se somente as afirmativas II e III estiverem corretas. 

47  
Com  relação  à  transfusão  de  concentrados  de  plaquetas  em 
pacientes  refratários  a este  tipo de hemocomponente devido  à 
presença  de  anticorpos  anti‐HLA,  analise  as  afirmativas  que  se 
seguem. 

I.  A transfusão pode ser feita com plaquetas submetidas across 
match plaquetário pré‐transfusional, desde que os resultados 
sejam não‐reativos. 

II.  A  transfusão  pode  ser  feita  com  pool  de  concentrado  de 
plaquetas de sangue total (plaquetas randômicas) em caso de 
hemorragia. 

III.  Plaquetas de aférese HLA‐compatíveis precisam ser irradiadas 
antes de serem transfundidas. 

Assinale: 

(A)  se somente a afirmativa I estiver correta. 
(B)  se somente a afirmativa II estiver correta. 
(C)  se somente a afirmativa III estiver correta. 
(D)  se somente as afirmativas I e II estiverem corretas. 
(E)  se todas as afirmativas estiverem corretas. 

48  
As  situações  listadas a  seguir  representam  fator de  risco para a 
Doença de Chagas em candidatos a doadores de sangue. 

I.  Mãe com antecedentes de doença de Chagas. 

II.  Avó materna com antecedentes de doença de Chagas. 

III.  Infância  vivida  em  casa  de  pau‐a‐pique  em  zona  rural  do 
Nordeste. 

Assinale  a  alternativa  que  indica  as  situações  de  risco  para  a 
doença de Chagas. 

(A) A situação I, apenas. 
(B)  A situação II, apenas. 
(C)  A situação III, apenas. 
(D) As situações I e II, apenas. 
(E)  As situações I, II e III. 

49  
Com relação ao sistema Rh, assinale a afirmativa correta. 

(A) Os  antígenos  C(RH2)  e  E(RH3)  são  os  únicos  cuja  síntese  é 
codificada pelo gene RHCE. 

(B)  O haplótipo R1 é o mais frequente na população negra. 

(C)  O  fenótipo  Rhnull  resulta  mais  comumente  de  mutações 
reguladoras no gene RHAG. 

(D) O haplótipo r, em homozigose, determina a variante chamada 
de D parcial. 

(E)  A frequência do antígeno e (Rh5) na população é de cerca de 
80%. 

50  
A  respeito  das  reações  transfusionais  agudas,  assinale  a 
afirmativa correta. 

(A) A  prevenção  das  reações  transfusionais  alérgicas,  em 
pacientes com história de urticária leve em transfusão prévia, 
deve ser feita com o uso de anti‐histamínico oral e corticoide 
intravenoso logo após o fim da transfusão. 

(B)  O  tratamento  das  reações  febris  não‐hemolíticas  deve  ser 
feito  com  a  interrupção  da  transfusão  e  com  o  uso  de 
antitérmicos. 

(C)  A prevenção do TRALI repousa na irradiação e/ou na filtração 
de leucócitos dos hemocomponentes. 

(D) A  prevenção  das  reações  febris  não‐hemolíticas  nas 
transfusões  de  concentrados  de  hemácias  requer  o  uso  de 
hemocomponentes  preparados  pelo  sistema  de  bolsas  top 
and  bottom  com  eliminação  do  buffy  coat  (camada  leuco‐
plaquetária) 

(E)  As reações hemolíticas diferidas podem ser prevenidas com o 
uso de hemácias congeladas. 

51  
Paciente do sexo masculino, 29 anos de idade, 60 quilos de peso, 
superfície corpórea de 1,8 m2, grupo sanguíneo A+, portador de 
leucemia mieloide  aguda  (LMA),  em  quimioterapia  de  indução, 
apresenta  quadro  de  febre,  sepse  e  intensa  trombocitopenia  
(4 X 10

9/L). O paciente recebe uma transfusão de uma unidade de 
concentrado  de  plaquetas  de  aférese  O+,  cujo  conteúdo 
plaquetário era de 4,5 X 10

11 plaquetas. 

A contagem de plaquetas no sangue periférico do paciente, feita 
uma  hora  após  a  transfusão  foi  de  25  X  109/L;  a  contagem  
24 horas após a transfusão foi de 5 X 109/L. 

Sobre esse padrão de resultados, avalie as afirmativas a seguir. 

I.  Ele  é  explicado  pelo  consumo  acelerado  de  plaquetas  pela 
sepse e pela febre. 

II.  Ele é explicado pela refratariedade causada pela presença de 
anticorpos anti‐HLA e/ou anti‐HPA. 

III.  Ele  é  explicado  pela  dose  insuficiente  de  plaquetas 
transfundidas.  

Assinale: 

(A)  se somente a afirmativa I estiver correta. 

(B)  se somente a afirmativa II estiver correta. 

(C)  se somente a afirmativa III estiver correta. 

(D)  se somente as afirmativas I e II estiverem corretas. 

(E)  se todas as afirmativas estiverem corretas. 

52  
Em  relação  às  doenças  infecciosas  transmissíveis  pelo  sangue, 
assinale a afirmativa correta. 

(A) A  inativação  viral de hemoderivados pelo método  solvente‐
detergente é eficaz contra o Parvovírus B19. 

(B)  A  sífilis  se  transmite  pela  transfusão  de  plasma  fresco 
congelado, de concentrado de hemácias e de concentrado de 
plaquetas. 

(C)  A  contaminação  bacteriana  de  concentrados  de  plaquetas 
geralmente se deve a bactérias anaeróbias. 

(D) A  sorologia  é  um  método  eficaz  para  a  prevenção  da 
transmissão do CMV por transfusão. 

(E)  A  transmissão  transfusional  de  Yersinia  enterocolitica 
geralmente ocorre com concentrados de hemácias coletados 
menos de 10 dias antes da transfusão. 
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53 
Em  relação  ao  caso  descrito  na  questão  anterior,  o  aumento 
corrigido  da  contagem  de  plaquetas  (CCI  ou  Corrected  Count 
Increment) uma hora após a transfusão, foi de 

(A)  7,5 

(B)  2,64 

(C)  5,6 

(D) 6,8 

(E)  8,4 

54  
Paciente de 50 quilos de peso é  submetido à  coleta de  células‐
tronco  do  sangue  periférico,  por  aférese,  para  posterior 
realização  de  transplante  autólogo  de medula óssea. O  volume 
coletado  foi de 230 mililitros e a contagem de  leucócitos  totais, 
no material  coletado, de 125.000/µL. Deste  total de  leucócitos, 
opercentual  de  células  mononucleares  foi  de  45%.  Dentro  da 
população  de  células  mononuclerares,  a  proporção  de  células 
CD34+ foi de 3,5%. 

Em relação ao caso descrito, analise as afirmativas a seguir. 

I.  O  total  de  células  CD34+  coletadas  é  insuficiente  para  a 
realização do transplante. 

II.  O  total  de  células  coletadas  requer  pelo menos mais  duas 
coletas de  células‐progenitoras hematopoiéticas por aférese 
para que o transplante tenha êxito. 

III.  O total de células CD34+ coletadas foi de 9 X 106/Kg de peso 
do paciente. 

Assinale: 

(A)  se todas as afirmativas estiverem corretas. 

(B)  se somente as afirmativas I e II estiverem corretas. 

(C)  se somente as afirmativas I e III estiverem corretas. 

(D)  se somente a afirmativa III estiver correta. 

(E)  se somente a afirmativa II estiver correta. 

55  
Relacione o fenótipo ou a glicoproteína de grupo sanguíneo com 
o seu envolvimento em doenças. 

1.  Leb+ 

2.  Fya‐b‐ 

3.  Lea‐b‐ 

4.  Glicoforinas A e B (sistema MNS). 

(   ) resistência ao Plasmodium vivax. 

(   ) sensibilidade à infecção por Candida e Escherichia coli. 

(   ) Plasmodium falciparum. 

(   ) Helicobacter pylori. 

Assinale  a  alternativa  que  apresenta  a  ordem  correta,  de  cima 
para baixo. 

(A)  1 – 2 – 3 – 4. 

(B)  4 – 3 – 2 – 1. 

(C)  2 – 1 – 4 – 3. 

(D) 2 – 3 – 4 – 1. 

(E)  3 – 1 – 2 – 4. 

56  
Assinale  a  alternativa  que  indica  o  método  adequado  para  a 
prevenção do TRALI. 

(A) Genotipagem HLA de doadores de plaquetas. 
(B)  Transfusão apenas de plaquetas de aférese. 
(C)  Uso de concentrado de plaquetas vírus‐inativados. 
(D) Transfusão  de  plasma  apenas  de  doadores  do  sexo 

masculino. 

(E)  Uso de plaquetas HLA‐compatíveis. 

57  
Paciente hemofílico do tipo A grave, sexo masculino, 15 anos de 
idade,  peso  50  quilos,  procura  hospital  com  volumosa 
hemartrose de  joelho direito. O paciente é portador de  inibidor 
cujo título é superior a 15 Unidades Bethesda. 

Com base no caso descrito, assinale a alternativa que representa 
o tratamento indicado para o paciente. 

(A)  Complexo  protrombínico  não  ativado,  na  dose  de  8.000 
Unidades Internacionais (UI) de 8 em 8 horas. 

(B)  Concentrado  de  Fator  VII  ativado  na  dose  de  4,5  KUI/kg, 
inicialmente de 2 em 2 ou de 3 em 3 horas. 

(C)  Complexo  protrombínico  parcialmente  ativado  na  dose  de 
1.000 UI,de 8 em 8 horas. 

(D) DDAVP  +  Ácido  tranexâmico  intravenoso,  1  g  infundida  em  
8 horas. 

(E)  Fator VIII em altas doses: 120 UI/kg de peso, de 8 em 8 horas. 

58  
Em  um  paciente  com  suspeita  clínica  de  Doença  de  von 
Willebrand  do  tipo  III,  o  diagnóstico  pode  ser  feito  quando  se 
observam os seguintes resultados laboratoriais: 

(A)  Fator VIII  inferior a 1%,  co‐fator de  ristocetina muito baixo, 
fator de von Willebrand‐antígeno muito baixo. 

(B)  Dosagem de fator VIII entre 30 e 50%, co‐fator de ristocetina 
muito  baixo,  fator  de  von  Willebrand‐antígeno  normal  ou 
baixo. 

(C)  Dosagens de fator VIII e de fator de von Willebrand‐antígeno 
normais  ou  baixos  e  alteração  na  curva  de  agregação 
plaquetária com ADP e colágeno. 

(D) Trombocitopenia, presença de multímeros gigantes do  fator 
de  von Willebrand  à  eletroforese  e  dosagem  de  fator  VIII 
normal. 

(E)  Fator VIII baixo, co‐fator de ristocetina normal e fator de von 
Willebrand antígeno muito baixo. 

59  
Em  relação às  reações adversas à doação de  sangue, assinale a 
afirmativa correta. 

(A) O tratamento das reações vaso‐vagais consiste na hidratação 
do doador com soro fisiológico intravenoso. 

(B)  A  punção  arterial  inadvertida  deve  ser  tratada  com 
compressas quentes no local do acidente. 

(C)  O tratamento da punção de nervo consiste na administração 
imediata de corticoide. 

(D) O  tratamento  imediato da  crise  convulsiva pós‐doação deve 
ser  feito  colocando‐se  o  doador  em  posição  de 
Trendelemburg  e  aplicando‐se‐lhe  benzodiazepínico  por  via 
intravenosa. 

(E)  Hipotensão,  náuseas  e  bradicardia  são  sinais  e  sintomas  da 
reação vaso‐vagal. 

60  
Assinale  a  alternativa  em  que  todos  os  antígenos  eritrocitários 
são de alta frequência. 

(A)  K (K1) – E (Rh3) – Lea+. 

(B)  Jsb – Kpa – Celano (K2). 

(C)  Kpb – Celano (K2) – Jsb. 

(D) Kp
b – I – Jka. 

(E)  Jsb – H – E (Rh3). 
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61  
Com  relação  à  coleta,  processamento  e  estoque  de  sangue  e 
hemocomponentes, assinale a afirmativa correta. 

(A) A  validade  do  concentrado  de  hemácias  irradiado  é  de  no 
máximo dez dias. 

(B)  O pool de  concentrado de plaquetas preparado em  sistema 
aberto  tem  uma  validade máxima  de  24  horas  contadas  a 
partir do momento em que o sistema foi aberto. 

(C)  Concentrados  de  hemácias  para  uso  pediátrico  preparados 
com  dispositivos  de  conexão  estéril  tem  uma  validade 
máxima de 15 dias. 

(D) O  plasma  congelado  até  24  horas  após  a  transfusão  e 

conservado a –30C, tem uma validade de 24 meses. 

(E)  A validade do plasma isento do crioprecipitado é de 5 anos. 

62  
Assinale a alternativa em que o hemoderivado corresponde à sua 
indicação clínica. 

(A)  Concentrado de antitrombina / sepse e CID. 

(B)  Cola de fibrina / déficit congênito de Fibrinogênio. 

(C)  Concentrado de proteína C / sepse e CID. 

(D) Complexo protrombínico / Doença de von Willebrand. 

(E)  Concentrado de  inibidor de C1‐esterase / edema de Quincke 
recidivante. 

63  
Os  regimes  de  hipertransfusão  são  a  base  do  tratamento  da 
talassemia major. 

A respeito dessa terapêutica, assinale a afirmativa correta. 

(A) O seu objetivo é manter a hemoglobina pré‐transfusional do 
paciente sempre acima de 8 g/dL. 

(B)  A  hemossiderose  secundária  às  transfusões  deve  ser 
prevenida utilizando‐se transfusões de troca. 

(C)  Um  dos  seus  principais  efeitos  é  suprimir  a  eritropoiese 
ineficaz. 

(D) O  sistema  de  antígenos mais  frequentemente  envolvido  na 
alo‐imunização eritrocitária destes pacientes é o Duffy. 

(E)  É  preferível  o  uso  de  concentrados  de  hemácias  vindo  de 
doadores familiares. 

64  
A  respeito  da  organização  do  Sistema  Nacional  de  Sangue 
(SINASAN), assinale a afirmativa correta. 

(A)  É  composto  pela  Coordenação  Geral  de  Sangue  e 
Hemoderivados  /  Ministério  da  Saúde,  pela  Gerência  de 
Sangue, Tecidos e Órgãos/ANVISA e pela Hemobrás. 

(B)  Em cada cidade brasileira com população superior a 500.000 
habitantes, deve haver um hemocentro coordenador. 

(C)  A  organização  e  a  hierarquização  da  rede  de  serviços  de 
Hemoterapia é determinada pelo governo federal. 

(D) As  agências  transfusionais  e  as  centrais  sorológicas  são 
obrigatoriamente municipais. 

(E)  Os hemocentros coordenadores são entes estaduais. 

65  
O transplante de medula óssea autólogo é indicado para os casos 
a seguir, à exceção de um. Assinale‐o. 

(A)  Leucemia mielóide crônica. 

(B) Mieloma múltiplo. 

(C)  Linfoma não‐Hodgkin. 

(D)  Leucemia mielóide aguda. 

(E)  Doença de Hodgkin. 

66  
Assinale  a  alternativa  que  apresenta  características  da  púrpura 
neo‐natal alo‐imune. 

(A) Os  anticorpos mais  frequentemente  envolvidos  são  o  anti‐
HPA‐1b e anti‐HPA‐3c. 

(B)  Pode surgir já na primeira gravidez. 

(C)  O tratamento do recém‐nato acometido é  feito por meio de 
exsanguíneotransfusão. 

(D) A  prevenção  é  feita  pela  administração,  à  puérpera,  de 
imunoglobulina anti‐D. 

(E)  A  transfusão  de  plaquetas  de  aférese  ABO  compatíveis  no 
recém‐nato  com  intensa  trombocitopenia  previne  as 
hemorragias espontâneas por, pelo menos, dois dias. 

67  
A Constituição Federal de 1988, Art. 199, § 4º, estabelece que 

(A)  a doação de  sangue no Brasil deve  ser altruísta,  anônima e 
não‐remunerada. 

(B)  é  proibida  a  doação  de  sangue  feita  por  presidiários  e 
usuários de drogas ilícitas. 

(C)  o  sangue  e  seus  derivados  não  podem  ser  objeto  de 
comercialização. 

(D) é vedado o envio de sangue, seus componentes e derivados 
para o exterior. 

(E)  as pessoas que doam sangue têm direito a um dia de repouso 
remunerado, no dia da doação. 

68  
Com relação à Portaria n. 1.353/11 do Ministério da Saúde – que 
regula a doação autóloga pré‐operatória de sangue –, assinale a 
afirmativa correta. 

(A) A  doação  autóloga  de  gestantes  pode  ser  aceita  se  contar 
com a aprovação formal do obstetra responsável e do médico 
do serviço de hemoterapia. 

(B)  A migração de bolsas de hemocomponentes autólogos para 
uso alogênico, em casos especiais, é permitida. 

(C)  Os pacientes que possuam testes sorológicos reagentes para 
qualquer das  infecções testadas não poderão ser aceitos nos 
programas de autotransfusão. 

(D) A  angina  pectoris  instável,  o  diabetes  mellitus  tipo  I  e  a 
presença  de  infecção  ativa  ou  tratamento  antimicrobiano 
constituem  contra‐indicação  absoluta  para  a  doação 
autóloga. 

(E)  A concentração de hemoglobina ou hematócrito do doador‐
paciente  não  deve  ser  inferior  a  10g/dL  e  30%, 
respectivamente. 

69  
Com  relação  aos  antígenos  eritrocitários,  plaquetários  e 
leucocitários, assinale a afirmativa correta. 

(A) Um recém‐nascido filho de pai AB e mãe O pode apresentar 
um fenótipo denominado cis‐AB. 

(B)  Hemácias do subgrupo Ax se caracterizam pela  forte reação, 
do tipo campo misto, com soro anti‐A policlonal. 

(C)  Indivíduos  com  fenótipo  Bombay  não  expressam  antígenos 
do sistema ABO mas expressam o antígeno H. 

(D) A lectina Dolichos biflora aglutina hemácias do subgrupo Ael. 
(E)  O  uso  do  anti‐soro  anti‐AB  na  tipagem  ABO  é  obrigatório 

quando se usam reagentes (anti‐soros) monoclonais. 
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70  
Testando‐se o plasma de uma paciente alo‐imunizada contra um painel de hemácias fenotipadas, observaram‐se os resultados vistos no 
documento intitulado “Painel de hemácias para identificação de anticorpos – resultados”. 

 

A partir da leitura desse painel, é correto afirmar que a paciente apresenta 

(A)  os anticorpos anti‐eritrocitários Anti‐Jk
b + anti‐G. 

(B)  os anticorpos anti‐eritrocitários Anti‐M + anti‐P1. 

(C)  os anticorpos anti‐eritrocitários Anti‐Cw + anti‐Fya. 

(D) os anticorpos anti‐eritrocitários Anti‐C. 

(E)  os anticorpos anti‐eritrocitários Anti‐N com efeito de dose. 
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Questão Discursiva  

Paciente de 42 anos de idade, sexo feminino, no 6º mês de sua segunda gestação, natural de zona rural de Minas Gerais, de 
onde havia se mudado há três anos, é encaminhada pelo obstetra para serviço de Hemoterapia para avaliação, devido a um 
teste de Coombs indireto positivo, feito no pré‐natal. Na primeira gestação, a paciente deu à luz a um filho A +, a termo, em 
parto normal. Os exames imuno‐hematológicos feitos no serviço de Hemoterapia, mostram os seguintes resultados: 
Tipagem ABO e Rh 

Anti‐A  Anti‐B  Anti‐AB  Anti‐D  Controle Rh  Hemácias A1  Hemácias A2  Hemácias B 

++++  –  ++++  –  –  –  –  ++++ 

A pesquisa de D fraco foi negativa.  
P.A.I. 

Hemácias I  Hemácias II  Hemácias III 

+++  +++  +++ 

O painel de identificação de anticorpos mostrou que o soro da paciente reagia fortemente com todas as doze hemácias do 
painel, tanto em enzima quanto em antiglobulina. 

 
O fenótipo eritrocitário da paciente é o seguinte: 

D  C  E  c  e  Cw  Fy
a  Fyb  Jka  Jkb  M  N  S  s 

–  –  –  –  –  –  +  –  –  +  +  –  +  – 

Exames feitos no feto mostram que este está em sofrimento fetal e a bilirrubina do líquido amniótico está elevada. 
A paciente tem uma irmã com uma história obstétrica semelhante (um filho normal, a termo, um natimorto e dois abortos), 
e um irmão que “morreu de anemia aguda porque nenhum sangue servia para ele“ (sic). A irmã é convocada e seus exames 
imuno‐hematológicos mostram exatamente o mesmo padrão observado para a paciente. 

  Apresente a explicação mais provável para os resultados dos exames imuno‐hematológicos da paciente. Justifique. 

  Explique a P.A.I. positiva da paciente e o padrão de reatividade do painel de identificação de anticorpos. 

  Indique a hipótese diagnóstica mais provável para a criança. Justifique sua resposta. 

  Cite a conduta transfusional a ser tomada para a criança. 

  Como conseguir sangue compatível rapidamente, para o caso de a criança ou a mãe necessitarem de transfusão? 

  Relacione os cuidados que devem  ser  tomados quanto à  coleta e ao preparo do hemocomponente e quanto às 
provas pré‐transfusionais. 

Atenção! 
A folha a seguir deve ser usada como rascunho. 

Transcreva seu texto no local apropriado na folha de texto definitivo, pois não será avaliado o texto escrito em local indevido. 

Sua resposta à questão discursiva deve ter no mínimo 20 (vinte) e no máximo, 30 (trinta) linhas. 

Na folha de texto definitivo não se identifique, pois isso pode anular sua prova. 
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