
INDEC - CONCURSOS PÚBLICOS  
PREFEITURA MUNICIPAL DE SUMARÉ 

MÉDICO SMS E - NEUROLOGISTA  
INSTRUÇÕES 

 
 

 
 
01. Este caderno de provas contém 40 questões de múltipla escolha. 

 
02.  Para cada questão existe apenas uma resposta correta. 

 
03.  Leia atentamente a questão no caderno e escolha a alternativa que julgar correta. 

 
04.  Marque as respostas no gabarito conforme instruções constantes no mesmo com caneta (azul ou 

preta). 
 

05.  As respostas a lápis ou rasuras serão consideradas erradas. 
 

06.  Faça a sua prova em silêncio, para que todos façam também. 
 

07.  Não será permitida qualquer espécie de consulta. 
 

08.  Não será fornecido outro caderno de provas, exceto no caso do item 12. 
 

09.  O tempo de duração da prova é aquele anotado na lousa. 
 

10.  Coloque o seu nome, assinatura e o cargo para qual está fazendo o concurso. 
 

11.  Coloque a data da realização do mesmo e o número de sua inscrição. 
 

12. Verifique se a prova contém falhas: folhas em branco, má impressão, páginas trocadas, falta de                     
questões etc. Encontrando falhas, levante a mão. O fiscal Atenderá você e trocará o seu caderno. 

 

 
NOME: ________________________________________________________________   
 
CARGO: ___________________________________________  INSCR. №:_________ 
 
ASSINATURA:__________________________________ DATA:_____ /_____/_____ 

 
R.G. №: ________________________________  DATA NASC.: ______/_____/_____ 
 
SALA: ______ LOCAL: __________________________________________________ 
 

NÃO ABRA O CADERNO DE PROVAS ANTES DE RECEBER ORDEM PARA FAZÊ-LO 






MÉDICO SMS E - NEUROLOGISTA  
 
 

1. Fraqueza proximal dos membros inferiores, dores nas coxas, impotência e depressão em homem de 60 anos, de 
aparência caquética, sugerem: 
a)  (    ) Neuropatia diabética c)  (    ) Síndrome paraneoplásica 
b)  (    ) Caquexia alcoólica d)  (    ) Polimiosite 

 
2. Bexiga neurogênica em que há distensão indolor com retenção urinária e incontinência por transbordamento 
encontra-se em: 
a)  (    ) Compressão medular lombar c)  (    ) Alternativas “a “e “b “são corretas 
b)  (    ) Neuropatia autonômica diabética  d)  (    ) Nenhuma das alternativas anteriores 

 
3. O medicamento que costuma agravar a hiperatividade em crianças com “disfunção cerebral mínima” é: 
a) (    ) Ritalina b) (    ) Carbamazepina c) (    ) Imipramina d) (    ) Fenobarbital 

 
4. Os medicamentos abaixo devem ser evitados em pacientes com porfíria, EXCETO; 
a) (    ) Fenobarbital b) (    ) Primidona c) (    ) Fenitoína d) (    ) Diazepam 

 
5. Para o controle de epilepsia no adulto, a dose diária de 200mg de difenil-hidantoína é adequada se: 
a)  (    ) O paciente estiver se crises c)  (    ) As crises forem predominantemente noturnas 
b)  (    ) O EEG estiver normal d)  (    ) Os níveis séricos estiverem entre 10 e 20 µg/ml 

 
6. A síndrome de West aparece freqüentemente na seguinte patologia: 
a)  (    ) Mongolismo c)  (    ) Esclerose tuberosa 
b)  (    ) Neurofibromatose d)  (    ) Leucodistrofia metacromática 

 
7. Uma criança de cinco anos de idade já apresentou nos últimos três meses cinco crises convulsivas. A terapia mais 
indicada deverá ser: 
a) (    ) Diazepam b) (    ) Fenitoína c) (    ) Clonazepam d) (    ) Fenobarbital 

 
8. Uma criança com diagnóstico de paralisia cerebral apresenta, necessariamente, dificuldades do tipo: 
a) (    ) Intelectivo b) (    ) Sensorial c) (    ) Afásico d) (    ) Motor 

 
9. Uma criança de oito anos de idade vem apresentando queda do rendimento escolar. Sua professora notou que, 
freqüentemente, a criança tinha episódios rápidos (±5s) de virar os olhos para cima, parecendo alheia ao seu ambiente. 
Seu exame neurológico era normal, mas ao realizar uma hiperventilação por 30s, apresentou episódio semelhante ao 
descrito. O diagnóstico mais provável é: 
a)  (    ) Hiperventilação neurogênica c)  (    ) Crises de perda do fôlego 
b)  (    ) Epilepsia tipo pequeno mal d)  (    ) Distonia segmentar 

 
10. O efeito colateral mais temido em crianças abaixo de dois anos de idade, em uso de ácido valpróico, é: 
a) (    ) Encefalopatia b) (    ) Pseudolinfoma c) (    ) Hepatotoxicidade d) (    ) Hiperplasia gengival 

 
11. O nível terapêutico usual de fenitoína situa-se entre: 
a) (    ) 4 a 12 µg/ml b) (    ) 10 a 20 µg/ml c) (    ) 15 a 40 µg/ml d) (    ) 20 a 25 µg/ml 

 
12. A insuficiência vertebrobasilar pode apresentar múltiplos sintomas. Dentre os achados abaixo relacionados, aquele 
que não representa disfunção deste território é: 
a) (    ) Nistagmo b) (    ) Diplopia c) (    ) Atrofia óptica d) (    ) Mioclonia palatal 

 
13. Um paciente masculino de 70 anos, hipertenso, apresentou subitamente desvio da comissura labial para a esquerda e 
incapacidade de fechar o olho direito. Ao tentar caminhar, observou fraqueza do braço e da perna esquerdos. A lesão do 
paciente encontra-se em: 
a) (    ) Ponte b) (    ) Bulbo c) (    ) Mesencéfalo d) (    ) Córtex cerebral 

 
14. Um paciente sofreu acidente vascular cerebral ficando incapaz de falar, mas entendendo tudo o que lhe era 
perguntado. O problema de comunicação do paciente é devido à seguinte afasia: 
a) (    ) Inter- hemisférica b) (    ) De Wernicke c) (    ) De Condução d) (    ) De Broca 






15. Uma mulher de 60 anos estava feliz e emocionado assistindo ao casamento da sua filha, quando se tornou nervosa e 
confusa. Ela reconhecia seus familiares, mas não sabia como chegara àquele lugar, nem o que tinha feito durante todo dia. 
Sua memória para fatos passados estava íntegra e mantinha-se alerta e ansiosa com o que lhe estava acontecendo. O 
restante do exame neurológico era normal. O episódio durou cerca de 6 horas, findo o qual sentia-se completamente bem, 
porém sem se lembrar do que lhe ocorrera. O diagnóstico mais provável é: 
a)  (    ) Epilepsia psicomotora c)  (    ) Histeria de conversão 
b)  (    ) Síndrome de Korsakoff d)  (    ) Amnésia global transitória 

 
16. Uma paciente, em uso prolongado de contraceptivos orais, pode estar sujeita a várias complicações neurológicas, 
exceto: 
a)  (    ) Coréia c)  (    ) Síndrome miastênica 
b)  (    ) Enxaqueca d)  (    ) Pseudotumor cerebral 

 
17. Um paciente masculino de 30 anos tem aparecido no pronto-socorro todas as noites, às 2 h da madrugada, na última 
semana. Queixa de dor intensa súbita periorbitária esquerda, lacrimejando e obstrução nasal. Há seis meses, teve quadro 
idêntico que durou duas semanas. Seu diagnóstico mais provável é: 
a)  (    ) Neuralgia do trigêmeo c)  (    ) Hipoglicemia 
b)  (    ) Cefaléia em salvas d)  (    ) Aneurisma 

 
18. Um paciente de 70 anos apresenta cefaléia fronto temporal bilateral há três meses. Na última semana, queixou-se de 
perda visual no olho direito. A VHS mostrou um valor de 100 mm na 1a hora. O diagnóstico mais provável é: 
a)  (    ) Cefaléia de contração muscular c)  (    ) Glioma do nervo óptico 
b)  (    ) Enxaqueca oftalmoplégica d)  (    ) Artrite temporal 

 
19. Um paciente masculino de 40 anos, alcoólatra, procurou um pronto-socorro com queixa de derrame. Na noite 
anterior, ele bebera um litro de cachaça e adormecera na rua. Ao acordar pela manhã, notou fraqueza na mão direita. No 
exame neurológico, observou-se dificuldade de extensão do punho e dos dedos da mão direita, mas os demais 
movimentos estavam normais, bem como o restante do exame. Neste caso, a lesão está situada em: 
a) (    ) C6 – C7 b) (    ) Nervo radial c) (    ) Plexo braquial d) (    ) Cápsula interna 

 
20. A instalação súbita e isolada de paralisia extrínseca do 3o nervo craniano é mais comum na seguinte patologia: 
a)  (    ) Aneurisma de comunicante posterior c)  (    ) Miastenia grave 
b)  (    ) Síndrome de Tolosa-Hunt d)  (    ) Diabetes 

 
21. Um paciente masculino de 50 anos queixa-se, há seis meses, de visão dupla, queda das pálpebras e fadiga excessiva 
para fazer as atividades da vida diária. O teste de Tensilon foi positivo. Uma radiografia de tórax revelou uma massa 
mediastinal, cujo diagnóstico mais provável é: 
a)  (    ) Timoma c)  (    ) Sarcoidose 
b)  (    ) Linfoma d)  (    ) Carcinoma de brônquico 

 
22. O uso excessivo e prolongado da vitamina A pode levar à seguinte conseqüência: 
a)  (    ) Convulsão c)  (    ) Atrofia óptica 
b)  (    ) Polineuropatia d)  (    ) Hipertensão intracriana 

 

23. A neuropatia autonômica é um achado muito importante e freqüente em:   
a)  (    ) Hanseníase c)  (    ) Periartrite nodosa 
b)  (    ) Sarcoidose d)  (    ) Polineuropatia amiloidótica familiar 

 

24. A síndrome de Kearns-Sayre é produzida por um distúrbio na estrutura celular denominada:  
a)  (    ) Retículo endoplasmático c)  (    ) Mitocôndrias 
b)  (    ) Membrana celular d)  (    ) Lisossomos 

 
25. Neurite periférica é uma previsível complicação com o uso crônico de: 
a) (    ) Isoniazida b) (    ) Corticóides c) (    ) Fenobarbital d) (    ) Pirodostigmina 

 
26. O tumor do sistema nervoso central, mais freqüentemente encontrado em paciente com AIDS é: 
a) (    ) Linfoma b) (    ) Meningioma c) (    ) Ependimona d) (    ) Astrocitoma 

 
27. Um pinealoma manifesta-se mais freqüentemente com a síndrome de: 
a) (    ) Wallenberg b) (    ) Benedikt c) (    ) Parinaud d) (    ) Claude 






28. As patologias relacionadas abaixo, de lenda evolução, são consideradas como sendo produzidas por agentes virais, 
com exceção de: 
a)  (    ) Kuru c)  (    ) Doença de Creutzfeldt-Jacob 
b)  (    ) Doença de Alzheimer d)  (    ) Panencefalite esclerosante subaguda 

 
29. A oftalmoplegia internuclear é conseqüência de lesão em: 
a)  (    ) Núcleo de Perlia c)  (    ) Área 17 do lobo occipital 
b)  (    ) Área 8 do lobo frontal d)  (    ) Fascículo longitudinal medial 

 
30. Paciente com AIDS apresenta, com freqüência, encefalites virais. O agente viral mais comum nesses casos é: 
a) (    ) HIV b) (    ) Epstein-Barr c) (    ) Herpes-Zóster d) (    ) Herpes simples 

 
31. José, servidor público municipal, cometeu um ato de improbidade, no exercício de sua função. De acordo com o 
artigo 187, do Estatuto dos Funcionários Públicos de Sumaré, José terá 
I. suspensão dos direitos políticos; 
II.  ressarcimento ao erário; 
III.  disponibilidade de bens; 
IV. perda da função pública; 
V. ação penal cabível. 
Estão corretas APENAS as afirmações 
a)  (    ) I, II, IV e V. c)  (    ) I, II, III, IV e V. 
b)  (    ) II, III, e IV. d)  (    ) IV e V. 

 
32. A aposentadoria compulsória ocorrerá aos 
a)  (    ) 70 anos de idade,  com vencimentos proporcionais ao tempo de serviço. 
b)  (    ) 70 anos de idade, com proventos proporcionais ao tempo de serviço. 
c)  (    ) 65 anos de idade, se homem, e aos 60 anos, se mulher, com proventos proporcionais ao tempo de serviço. 
d)  (    ) 65 anos de idade, se homem, e aos 60 anos, se mulher, com vencimentos  proporcionais ao tempo de serviço. 

 
33. A aposentaria será: 

INVALIDEZ PERMANENTE COMPULSÓRIA VOLUNTÁRIA 
a)  (    ) com proventos integrais quando 
decorrentes de acidente em serviço, 
moléstia profissional ou doença grave, 
contagiosa ou incurável. 

 70 anos de idade, com vencimentos 
proporcionais ao tempo de serviço. 

35 anos de serviços, se homem, e aos 
30 anos, se mulher, com proventos 
integrais.  
 

b)  (    ) com proventos proporcionais 
quando decorrentes de acidente em 
serviço, moléstia profissional ou doença 
grave, contagiosa ou incurável. 

 65 anos de idade, se homem, e aos 
60 anos, se mulher, com proventos 
proporcionais ao tempo de serviço. 

70 anos de idade com proventos 
proporcionais ao tempo de serviço. 

c)  (    ) proventos integrais quando 
decorrentes de acidente em serviço, 
moléstia profissional ou doença grave, 
contagiosa ou incurável, especificadas 
em lei. 

70 anos de idade, com proventos 
proporcionais ao tempo de serviço 

35 anos de serviços, se homem, e aos 
30 anos, se mulher, com proventos 
integrais.  
 

d)  (    ) com os proventos proporcionais 
ao tempo de contribuição  

aos 30 anos de efetivo exercício em 
funções de magistério, se professor, 
e 25 anos, se professora, com 
proventos integrais.  

35 anos de serviços, se homem, e aos 
30 anos, se mulher, com 
vencimentos integrais.  
 

 
34. A fixação de quadro de lotação numérica de cargos e funções, sem o qual não será permitida a nomeação ou 
contratação de servidores é: 
a) (    ) obrigatória. b) (    ) proibida. c) (    ) facultativa. d) (    ) permitida. 

 
35. A liberdade de filiação político- partidária aos servidores municipais é 
a) (    ) proibida. b) (    ) assegurada. c) (    ) obrigatória. d) (    ) facultativa. 

 
36. Os recursos financeiros do sistema municipal de saúde vinculados a Secretaria, da saúde e higiene serão 
subordinados ao planejamento e controle do conselho: 
a)  (    ) do serviço social c)  (    ) da vigilância sanitária 
b)  (    ) da saúde d)  (    ) da infância e juventude 






37. A instalação ou extinção de quaisquer serviços públicos de saúde deve ser aprovada e discutida: 
a)  (    ) no âmbito da Educação c)  (    ) Plano Diretor da Vigilância Sanitária 
b)  (    ) na Câmara Municipal d)  (    ) Pelo Sistema Único de Saúde e Conselho Municipal 

 
38. Compete ao município, assinale V ou F. 
a)  (    ) saneamento básico e controle de endemias e epidemias. 
b)  (    ) verbas especiais para lazer e diversão da população. 
c)  (    ) elaboração e atualização da proposta orçamentária do SUS para o município. 
d)  (    ) a administração do fundo municipal de saúde. 

 
39. As ações e serviços de saúde realizados no município integram e constituem o sistema de saúde, são organizados de 
acordo com as seguintes diretrizes: Exceto. 
a)  (    ) secretaria de saúde, e higiene, e gestora, sistema de saúde. 
b)  (    ) integralidade na prestação das ações adequadas as realidades epidemiológica. 
c)  (    ) participação em nível de decisão de entidades representativas dos usuários dos trabalhadores. 
d)  (    ) as instituições privadas poderão participar de forma efetiva no sistema municipal de saúde. 

 
40. É dever do poder público municipal buscar recursos para atender as leis e garantirem qualidade de vida dos 
portadores de necessidades especiais; Assinale a alternativa incorreta, estes recursos são: 
a)  (    ) coibir o acesso ao trabalho e escolas, dificultando a inclusão. 
b)  (    ) montagem e manutenção dos centros de aprendizagem, reabilitação, e recuperação de deficientes físicos. 
c)  (    ) acessibilidades nas escolas. 
d)  (    ) assegurar convênios para reabilitação de deficientes através de entidades filantrópicas e unidade pública sem 

fins lucrativos. 
 







