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LEIA COM ATENCAO AS SEGUINTES INSTRUCOES

1 - Este caderno contém as questfes da PROVA OBJETIVA.
2 — Use, como rascunho, a Folha de Respostas reproduzida ao final deste caderno.
3 - Ao receber a Folha de Respostas da PROVA OBJETIVA:

¢ confira seu nome, nimero de inscri¢do e o cargo;

e assine, A TINTA, no espaco préprio indicado.

ATENCAO:
FOLHA DE RESPOSTA SEM ASSINATURA NAO TEM VALIDADE.

4 - Ao transferir as respostas para a Folha de Respostas:

e Use apenas caneta esferografica azul ou preta;

c ©D e preencha, sem forcar o papel, toda a area reservada a letra correspondente a resposta
solicitada em cada questéo;
am IEJ ﬁ — °®assinale somente uma alternativa em cada questdo. Sua resposta NAO sera
computada se houver marcacdo de mais de uma alternativa, questdes néo assinaladas
el | ou questdes rasuradas.

NAO DEIXE NENHUMA QUESTAO SEM RESPOSTA.
A Folha de Respostas da PROVA OBJETIVA néo deve ser dobrada, amassada ou rasurada.
CUIDE BEM DELA. ELA E A SUA PROVA.

O tempo de duracdo das provas abrange a assinatura da Folha de Respostas, a transcricdo das respostas
do Caderno de Questdes da Prova Objetiva para a Folha de Respostas.

ATENCAO - Nos termos do Edital n°® 01/2013, “Sera eliminado deste Processo Seletivo Pulblico o candidato
qgue [...]:estabelecer comunica¢cdo com outros candidatos, [...]; portar arma(s) no local de realizagdo das
provas [...]; portar, mesmo que desligados [...] quaisquer equipamentos eletrdnicos [...] ou de
instrumentos de comunicacdo interna ou externa, tais como telefone celular [...] entre outros; deixar de
entregar as Folhas de respostas das Provas Objetiva [...].” (item 9.4.29, alineas “c”, “e” “f” e “h”).

DURACAO MAXIMA DA PROVA: QUATRO HORAS
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ATENCAO

Sr.(a) Candidato(a),

Antes de comecar a fazer a prova, confira se este caderno
contém, ao todo, 50 (cinquenta) questdes de multipla
escolha — cada uma constituida de 4 (quatro) alternativas
— assim distribuidas: 20 (vinte) questdes de Saude
Pablica e 30 (trinta) questdes de Conhecimentos

Especificos, todas perfeitamente legiveis.

Havendo algum problema, informe imediatamente ao
aplicador de provas para que ele tome as providéncias

necessarias.

Caso V. S2 nao observe essa recomendacao, nao lhe

cabera qualquer reclamacao ou recurso posteriores.




Saude Publica

Questéo 1
S&o atribuicdes do Sistema Unico de Saude, EXCETO:

A) Executar as a¢fes de vigilancia sanitéria e epidemiolégica, bem como as de saude do
trabalhador.

B) Ordenar a formacéo de recursos humanos na area de saude.
C) Participar da formulacdo da politica e da execucao das acdes de saneamento basico.

D) Fiscalizar o meio ambiente, compreendendo a¢des de fiscalizacdo do desmatamento
e poluicdo dos rios e mares.

Questéo 2

De acordo com o Artigo 196 da Constituicdo Federal, a saude é direito de todos e dever
do Estado, garantido mediante politicas sociais e econémicas que visem a reducéo do
risco de doenca e de outros agravos e ao acesso universal e igualitario as acdes e
servicos para sua promocdo, protecdo e recuperacao. As acdes e servigos publicos de
salde integram uma rede regionalizada e hierarquizada e constituem o Sistema Unico de
Saude (SUS).

Sobre as diretrizes do SUS, € INCORRETO afirmar que

A) descentralizacdo é a transferéncia de atribuicbes dos 6rgdos centrais para 0s 0rgaos
locais, com direcdo Unica em cada esfera de governo.
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B) integralidade é o conjunto articulado de acbes e servicos de saude, preventivos e
curativos, individuais e coletivos, em cada caso, nos niveis de complexidade do
sistema.

C) participacdo da comunidade é a formulacao, fiscalizacdo e deliberacdo por parte da
populacao sobre as politicas de saude.

D) rede regionalizada e hierarquizada € a estruturacdo das redes de atencdo a saude,
com niveis decrescentes de complexidade dos servicos e porta de entrada exclusiva
pelo sistema de urgéncia e emergéncia.



Questéao 3
Sobre a iniciativa privada na assisténcia a saude, € INCORRETO afirmar que

A) as instituicbes privadas poderdo participar de forma complementar do Sistema Unico
de Saude.

B) terdo preferéncia as entidades filantropicas e as sem fins lucrativos, sendo vedada a
destinacao de recursos publicos para auxilios ou subvencdes as instituicdes privadas
com fins lucrativos.

C) é permitida a participacdo de empresas ou capitais estrangeiros na assisténcia a
saude no Pais.

D) é vedado todo tipo de comercializagcdo de o6rgaos, tecidos e substancias humanas
para fins de transplante, pesquisa e tratamento, bem como a coleta, processamento e
transfusdo de sangue e seus derivados.

Questao 4

Um paciente chega ao centro de saude para consulta médica. Apos diagndstico, o médico
prescreve um medicamento. A partir da observacdo preliminar, vocé nota que o paciente
em questao ndo apresenta condicbes socioecondémicas suficientes para arcar com o custo
dos medicamentos.

Como médico, apdés prescrever o medicamento, a sua orientacdo quanto a aquisicao
desse medicamento seria:

A) Certificar que o medicamento esta contemplado na Relacdo Municipal de
Medicamentos, ja que a gratuidade das acdes e servicos de saude é resguardada
pelo artigo 43 da Lei 8.080, de 1990.

B) Informar que existe a forma genérica do produto, que pode ser adquirido a um preco
mais baixo.

C) Simplesmente ressaltar a importancia do uso regular do medicamento.

D) Encaminhar a farmacia com 0s menores precos.

Questédo 5

De acordo com a Lei n° 8.080, de 19/09/1990, podemos afirmar que

A) A saude tem como fatores determinantes e condicionantes, entre outros, a
alimentacdo, a moradia, o0 saneamento basico, o0 meio ambiente, o trabalho, a renda,
a educacéo, o transporte, o lazer e 0 acesso aos bens e servi¢cos essenciais.

B) A saude é a auséncia de doenca.
C) A saude € um completo bem-estar fisico.

D) A saude é um completo bem-estar social.



Questéao 6

Sobre 0s consorcios intermunicipais de saude, € INCORRETO afirmar que:

A) muitos municipios se unem para desenvolver em conjunto as acdes e 0s servigos de
saude que lhes competem.

B) a administracdo dos consoércios é exercida de forma descentralizada em cada
municipio pelos respectivos secretarios de saude.

C) os consorcios foram criados para atender exclusivamente as demandas de Atencdo
Basica a Saude

D) os consorcios foram criados para atender exclusivamente ao Programa de
Imunizacgoes.

Questéao 7

O controle social no Sistema Unico de Saude é efetivado mediante o Conselho de Salde.
Sobre os conselhos, € INCORRETO afirmar que

A) tem carater permanente e deliberativo.

B) é um Orgédo colegiado, composto por representantes do governo, prestadores de
servigo, profissionais de saude e usuarios.

C) atua na formulacdo de estratégias e no controle da execucado da politica de saude na
instancia correspondente.

D) tem carater transitorio e constitutivo.

Questéao 8

O Decreto n° 7.508/2011 regulamenta a Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, e
dispde sobre a organizacdo do Sistema Unico de Saude (SUS), o planejamento e a
assisténcia a saude e a articulacao interfederativa.

Sobre a Regido de Saude, descrita nesse Decreto, € CORRETO afirmar que

A) é um espaco geografico continuo ou ndo, constituido por agrupamentos de Estados e
Municipios, delimitado a partir do perfil scio demografico e epidemiolégico.

B) € um espaco geografico continuo constituido por agrupamentos de Estados e
Municipios limitrofes, delimitado a partir do perfil epidemiolégico.

C) € um espaco geografico continuo constituido por agrupamentos de Municipios
limitrofes, delimitado a partir de identidades culturais, econdmicas e sociais e de
redes de comunicacéo e infraestrutura de transportes compartilhados.

D) é um espaco geografico continuo constituido por agrupamentos de Municipios
limitrofes, delimitado a partir do perfil epidemioldgico.



Questéao 9

A Lei Complementar n° 141, de 13 de janeiro de 2012, dentre outras atribuicdes,
regulamenta as normas de fiscalizacdo, avaliacdo e controle das despesas com saude
nas trés esferas de governo.

Na referida lei, NAO constitui despesas com acdes e servicos publicos de salde,
EXCETO:

A) Merenda escolar e outros programas de alimentacéao.
B) Limpeza urbana e remocéao de residuos.
C) Acdes de assisténcia social.

D) Desenvolvimento cientifico e tecnologico e controle de qualidade promovidos por
instituicées do SUS.

Questao 10

Na perspectiva de superar as dificuldades do sistema de saude, os gestores do SUS
assumem o compromisso publico da construcdo do Pacto pela Saude 2006.

Sobre esse Pacto, é INCORRETO afirmar que

A) possui dois componentes: Pacto pela Vida e Pacto de Gestdo do SUS.

B) possibilita a efetivacdo de acordos entre as trés esferas de gestdo do SUS: federal,
estadual e municipal para a reforma de aspectos institucionais.

C) promove inovagdes nos processos e instrumentos de gestdo que visam alcancar
maior efetividade, eficiéncia e qualidade.

D) redefine responsabilidades coletivas por resultados sanitarios em funcdo das
necessidades de saude da populagéo e na busca da equidade social.

Questao 11

A saulde é um direito fundamental do ser humano, devendo o Estado prover as condicées
indispensaveis ao seu pleno exercicio.

Portanto, o dever do estado de garantir a saude consiste

A) na formulacéo e execucdo de politicas econdmicas e sociais que assegurem acesso
as acdes e aos servicos.

B) na conscientizacdo do dever das empresas nas obrigagbes com a saude da
populacao.

C) na promocéao da saude da populacao, priorizando somente os menos favorecidos.

D) no fortalecimento do modelo hospitalocéntrico.



Questéo 12

Sob a perspectiva historica, ao longo dos anos, varias foram as propostas de implantacao
de uma rede de servicos voltada para a atencao primaria & saude no Brasil.

Seguindo-se uma ordem cronolégica, pode-se dizer que as propostas foram as seguintes:

A) Acbes Integradas em Saude, Sistema Unificado e Descentralizado de Salde e
Sistema Unico de Saude.

B) Acdes Integradas em Salde, Sistema Unico de Saude e Sistema Unificado e
Descentralizado de Saude.

C) Sistema Unico de Saude, Ac¢des Integradas em Salde e Sistema Unificado e
Descentralizado de Saude.

D) Sistema Unico de Salde, Sistema Unificado e Descentralizado de Salde e Agbes
Integradas em Saude.

Questéao 13

O Sistema Unico de Satde (SUS) ¢é operado por uma parceria solidaria dos trés entes
federados. Atua em todo o territério nacional com direcdo Unica em cada esfera de
governo: no ambito da Unido, o Ministério da Salde; no ambito dos Estados, as
secretarias estaduais da saude e no ambito dos municipios, as secretarias municipais de
saude.

Sobre o processo de gestao, € INCORRETO afirmar que

A) os trés niveis sdo representados pela Comisséo Intergestores Tripartite, em que a
Unido é representada pelo Ministério da Saude, os Estados pelo CONASS (Conselho
Nacional de Secretarios de Saude) e os Municipios pelo Conasems (Conselho
Nacional de Secretarias Municipais de Saude).

B) o CONASS tem sede e foro no Rio de Janeiro. E uma entidade de direito privado, com
fins lucrativos. Representa os interesses das industrias farmacéuticas e produtoras de
produtos para a saude.

C) o CONASS é uma entidade de direito privado, sem fins lucrativos, que se pauta pelos
principios que regem o direito publico e que congrega o0s Secretarios de Estado da
Saude e seus substitutos legais, enquanto gestores oficiais das Secretarias de Saude
dos estados e do Distrito Federal.

D) o CONASS é uma entidade de representacdo dos secretarios estaduais de saude no
Conselho Nacional de Saude.



Questéao 14

A medicina preventiva tornou-se obrigatéria nos curriculos em 1968, com a Lei da
Reforma Universitaria. Esse novo campo da especialidade médica foi o l6cus a partir do
gual comecou a se organizar 0 movimento sanitario, que buscava conciliar a producéo do
conhecimento e a pratica politica, ao mesmo tempo em que ampliava seu campo de acéo,
envolvendo-se com organizagcbes da sociedade civili nas suas demandas pela
democratizacéo do pais.

Sobre a construcao histérica da Atencao Primaria, € INCORRETO afirmar

A) que, em fins da década de 1960, desenvolve-se na América Latina uma forte critica
aos efeitos negativos da medicalizacdo. Os programas de medicina comunitaria
propdem a desmedicalizacdo da sociedade, com programas alternativos de
autocuidado da saude, com atencéo primaria realizada por pessoal ndo profissional e
a valorizacao da medicina tradicional.

B) que a Conferéncia Internacional sobre a Atencdo Primaria a Saude, realizada em
Alma-Ata, em 1978, foi o ponto culminante na discusséo contra a elitizacdo da pratica
médica, bem como contra a inacessibilidade dos servicos médicos as grandes
massas populacionais.

C) que a vinda da Corte Portuguesa para o Brasil em 1808 determinou mudancas na
administracdo publica colonial, até mesmo na &rea da saude. Como sede provisoria
do império portugués e principal porto do pais, a cidade do Rio de Janeiro tornou-se
centro das acdes voltadas para a Atencdo Primaria em Salde, como vacinacdo em
massa, medico de familia, prevencao e promoc¢ao da saude.

D) que assumi a estratégia de saude da familia como estratégia prioritaria para o
fortalecimento da atencdo primaria, devendo seu desenvolvimento considerar as
diferencas locorregionais.

Questao 15

A politica social implantada na criacdo do Sistema Unico de Salde implicou mudancas
substantivas para sua operacionalizacdo nos campos politico-juridicos, politico-
institucionais e técnico-operativos. Todavia, a natureza, complexidade e abrangéncia
dessas mudancas, associadas ao momento politico, dificultaram a implementacdo dessa
nova politica de saude.

Por isso, a sua regulamentacao so foi estabelecida em 1990, nos seguintes atos:

A) Norma Operacional de Atencdo a Saude n° 01/01 e Norma Operacional de Atencao a
Saude n° 01/02.

B) Norma Operacional Basica n°® 01/93 e Norma Operacional de Atencdo a Saude
n°® 01/01.

C) Lein°©8.080/90 e Lei n°® 8.142/90.
D) Lein®8.112/90 e Lei n° 8.080/90.



Questéao 16

S8o parametros para acompanhamento da implementacdo da Politica Nacional de
Humanizacdo na urgéncia e emergéncia, nos pronto-socorros, pronto-atendimentos e
assisténcia pré-hospitalar, EXCETO:

A) Numero de visitas domiciliares.

B) Avaliacdo da demanda acolhida através de critérios de determinacgéo de risco.

C) Resolucéo da urgéncia e emergéncia.

D) Seguimento aos protocolos clinicos.

Questao 17

A Politica Nacional de Humanizacao (PNH) é constituida por principios e diretrizes, dentre
0s quais se destacam a valorizagdo da dimensao subjetiva e social, o trabalho em equipe,
a grupalidade, a autonomia e a producado de sujeitos, que permeiam todas as acdes de
humanizacéo.

Sao considerados eixos estratégicos de acdo da PNH, EXCETO:

A) Gestao do trabalho.
B) Atencao a saude.
C) Educagéo permanente.

D) Gestado ambiental.

Questéao 18

Apos ampla discussdo e coleta de sugestdes, sob a coordenacdo da Secretaria de
Politicas de Saude do Ministério, foi aprovada a Politica Nacional de Medicamentos
(PNM), que tem como propdsito “garantir a necessaria segurancga, eficacia e qualidade
destes produtos, a promocdo do uso racional e o acesso da populacdo aqueles
considerados essenciais”.

Sao diretrizes da PNM, EXCETO:

A) Estabelecimento da relacdo de medicamentos essenciais.
B) Reorientacéo da atencdo médica de média e alta complexidade.
C) Estimulo a producdo de medicamentos.

D) Regulamentacéo sanitaria de medicamentos.



Questéao 19

A Farmacovigilancia compreende a ciéncia e as atividades relativas a deteccéo,
avaliacdo, compreenséo e prevencao de problemas relacionados a medicamentos. No
escopo da farmacovigilancia estdo incluidos também os desvios de qualidade de
formulagbes farmacéuticas, inefetividade terapéutica, uso abusivo ou indevido,
intoxicacBes, uso off label e erros de medicacdo. Sobre a préatica de off label, NAO
podemos afirmar que

A) é uma pratica ndo recomendada, uma vez que existem medicamentos seguros e
eficazes, aprovados ap0s rigorosos testes clinicos em todas as faixas etéarias.

B) consiste na utilizacdo de produto farmacéutico em indicagcéo, administracéo, posologia
a grupos de pacientes para 0os quais o medicamento nado foi aprovado pelas
autoridades regulatérias.

C) a farmacovigilancia ndo s6 atua no sentido de detectar problemas advindos dessa
pratica, mas também promove a inclusdo de novas indicacdes terapéuticas ou a
selecéo de doses mais seguras e efetivas.

D) o uso off label é observado, especialmente em criancas e gestantes, uma vez que, no
que se refere a elas, sdo escassos 0s estudos clinicos, devido a questdes de
seguranca e a restricdes éticas.

Questao 20

A notificacdo espontanea de eventos adversos relacionados a medicamentos é a principal
fonte de informagbes em sistemas de farmacovigilancia. Ela deve ser realizada em
formuléario especifico e enviada ao 6rgéo responsavel, que no Brasil, € a Agéncia Nacional
de Vigilancia Sanitaria.

Sobre o processo de vigilancia passiva no Brasil, podemos afirmar que

A) somente os médicos podem notificar a ocorréncia de um evento adverso a Vigilancia
Sanitéria

B) somente médicos que participam do Programa de Notificadores Espontaneos podem
notificar a ocorréncia de um evento adverso a Vigilancia Sanitaria

C) ndo cabe a Farmacovigilancia avaliar outros problemas relacionados ao uso de
medicamentos, como perda de eficacia, dependéncia, intoxicacbes e desvios de
qualidade

D) a notificacdo voluntaria de evento adverso permite a deteccdo precoce de sinais de
reacdo adversa nao descritos na literatura e de reacdes conhecidas, porém graves ou
raras.
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Conhecimentos Especificos

Questéo 21

A resposta organica habitual ao trauma NAO inclui

A) leucocitose.

B) retencgé&o renal de sddio e calcio.
C) febre.

D) elevacédo do sodio sérico.

Questao 22

ApoOs reposicado de grande volume sanguineo para tratar choque hemorragico, qual das
seguintes substancias é indicada por via venosa?

A) Cloreto de potassio.
B) Gluconato de calcio.
C) Citrato de potassio.
D) Citrato de sodio.

Questéao 23

NAO retarda a cicatrizacdo de ferida:

A) a anemia.
B) hipovitaminose C.
C) a alcalose.

D) edema.
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Questéao 24

Em relacéo a temperatura corporea, € INCORRETO afirmar que

A) pacientes idosos tendem a ter temperaturas mais baixas do que os jovens.
B) atemperatura muda em periodos inferiores a duas horas.
C) a temperatura mais elevada do dia tende a ser no final da tarde.

D) a curva térmica pode indicar diferentes complicacfes pos-operatorias.

Questao 25

O adenoma funcional de paratireoide geralmente é
A) benigno e unico.

B) benigno e mudltiplo.

C) maligno e unico.

D) maligno e multiplo.

Questao 26
A manifestagdo mais comum do diverticulo de Meckel complicado é

A) sangramento.
B) diarreia.
C) vomito.

D) cdlica.

Questéo 27

O exame laboratorial que indica hipotireoidismo é
A) elevacdo do FSH.

B) reducéo de T1.

C) reducéo de T2.
D) elevacéo de T3.
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Questéao 28

O sinal eletrocardiografico que indica hiperpotassemia é
A) onda T invertida.

B) onda T diminuida.

C) onda T em tenda.

D) aumento do intervalo QRS-T.

Questao 29

O mediador que NAO estimula a excrecdo acida do estdmago é
A) histamina.

B) acetilcolina.

C) prostaglandina.

D) gastrina.

Questao 30

Paciente com diabetes melito encontrado desmaiado deve receber imediatamente

A) hidratacdo venosa intensa com solucéo fisiologica, de preferéncia Ringer lactato.
B) insulina.
C) hipoglicemiante oral.

D) solugéo glicosada hipertbnica por via venosa.

Questéo 31

Nevo, na regiao plantar, deve ser

A) observado e, em caso de lesdo ou mudanca de aspecto, retirado.
B) retirado imediatamente.

C) protegido para nao ser traumatizado.

D) tratado com eletrofulguracéo.
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Questéo 32

Infecc@o urinaria no segundo més gestacional

A) deve ser tratada imediatamente com antibioticos.

B) deve ser tratada apenas com hiperidratacdo até o terceiro més para evitar dano por
antibiotico ao embrido.

C) é uma afeccéo usual que desaparece espontaneamente em poucas semanas.
D) decorre geralmente de litiase.

Questao 33

Sinal de Trousseau caracteriza-se por

A) hematoma periumbilical.
B) cianose de extremidades.
C) contratura da méo.

D) ptose palpebral.

Questéao 34

Sinal de Troisier pode ser encontrado em
A) cancer gastrico.

B) hipoparatireoidismo.

C) hipertireoidismo.

D) pancreatite aguda.

Questéao 35

Constipacéo ocorre mais frequentemente no ciclo menstrual durante a fase
A) estrogénica.

B) progesteronica.

C) de ovulacgao.

D) menstrual.
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Questéao 36

Qual procedimento deve ser adotado em presenca de hérnia inguinal na idade de um
ano?

A) Acompanhar até os cinco anos, pois a maior parte regride espontaneamente.

B) Reduzir a hérnia por meio de um tampao e aguardar seis meses para sua cura
C) Operar imediatamente.

D) Operar em ambos os lados, pois, nessa idade, ela € bilateral.

Questéo 37

Corpusculos de Negri sdo encontrados em qual das seguintes doencas?

A) Toxoplasmose.
B) Leishmaniose.
C) Sifilis.
D) Raiva.

Questéao 38

NAO é caracteristica da febre reumatica:
A) intervalo P-R prolongado.

B) corea.

C) nodulacdes subcutaneas.

D) dores articulares.

Questao 39

NAO faz parte dos critérios de Ranson:
A) proteinemia.

B) idade.

C) glicemia.

D) calcemia.
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Questéao 40

Es6fago de Barrett é agravado por

A) esofagite de refluxo.
B) hipocloridria.
C) diverticulo do eséfago.

D) alimentos sdlidos.

Questéo 41

Hiperesplenismo associa-se geralmente a
A) hipoproteinemia.

B) trombocitose.

C) leucopenia.

D) poliglobulinemia.

Questao 42

A sindrome de De Quervain é provocada por
A) insuficiéncia cardiaca.

B) nefrolitiase.

C) tenossinovite.

D) hiperlipidemia.

Questao 43

Tumor de hipofise NAO provoca

A) perda da viséo.
B) disturbios enddcrinos.
C) hipoacusia.

D) cefaleia.
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Questéao 44

NAO é causa de ascite

A) hipoalbuminemia.

B) filariose.

C) sindrome de Budd Chiari.
D) pancreatite.

Questao 45

O cancer pulmonar mais frequentemente associado ao tabagismo é

A) adenocarcinoma.

B) linfoma.

C) carcinoma de células alveolares.

D) carcinoma espinocelular.

Questéo 46

Edema facial NAO ocorre em

A) glomerulonefrite.
B) triquinose.
C) reacdo alérgica.

D) nefrosclerose.

Questao 47
NAO é caracteristica da mononucleose infecciosa:

A) presenca de leucdcitos mononucleares grandes no sangue periférico.
B) ocorréncia apos os 50 anos.

C) aumento linfonodal.

D) esplenomegalia.
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Questéao 48

A absorcéo de vitamina B12 caracteriza-se por

A) presenca de leucdcitos mononucleares grandes no sangue periférico.
B) aumento pela deficiéncia de acido fdlico.
C) ser maior no ileo distal.

D) ser facilitada no duodeno.

Questao 49

A acéo do horménio antidiurético acontece por

A) aumento da permeabilidade dos tubulos renais distais a agua.
B) aumento da permeabilidade dos tabulos renais proximais a agua.
C) reducéo do ritmo de filtracdo glomerular.

D) aumento da excrecao de sodio.

Questao 50

A causa mais comum de urticaria é
A) infeccéo.

B) ingestao alimentar.

C) antibioticoterapia.

D) disturbio emocional.
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FOLHA DE RESPOSTAS
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AO TRANSFERIR ESSAS MARCACOES PARA A FOLHA DE RESPOSTAS, OBSERVE
AS INSTRUCOES ESPECIFICAS DADAS NA CAPA DA PROVA.

USE CANETA ESFEROGRAFICA AZUL OU PRETA.
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