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ESTADO DE PERNAMBUCO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE FERREIROS 

 

CONCURSO PÚBLICO 

 
* ATENÇÃO - CONFIRA SE ESTA PROVA CORRESPONDE AO CARGO QUE VOCÊ CONCORRE 
 * Neste Caderno de Questões, você encontra: 
- 28 questões ESPECÍFICAS 
- 12 questões de PORTUGUÊS 
  
* Só inicie a prova após a autorização do Fiscal de Sala. 
 * Duração da prova: 3 horas. O Candidato só poderá retirar-se do recinto das provas após 01 hora, contada a partir do seu efetivo início. 
 * O candidato só terá o direito de levar o caderno de prova após 02:00 horas do início dos trabalhos, e deixará apenas o Cartão de 
Respostas com o Fiscal de Sala. 
 * Os Fiscais de Sala não estão autorizados a prestar quaisquer esclarecimentos sobre a resolução das questões; esta tarefa é obrigação 
do candidato. 
 * Não é permitido que os candidatos se comuniquem entre si. É proibida também a utilização de quaisquer equipamentos eletrônicos. 
 * Assine o seu Cartão de Respostas (Gabarito). Assinale apenas uma opção em cada questão. Não deixe questão em branco, nem 
assinale mais de uma opção, para seu Cartão não ter questões anuladas. 
 * Não rasure, dobre ou amasse seu Cartão de Respostas pois em hipótese alguma ele será substituído, salvo por erro do fiscal ou por 
falha de impressão. Confira seus dados, leia as instruções para seu preenchimento e assinale no local indicado. A assinatura é 
obrigatória. 
 * O Gabarito desta prova estará disponível no dia 14/06/2010, no site www.acaplam.com.br. 
 * Para exercer o direito de recorrer contra qualquer questão, o candidato deve seguir as orientações constantes no Edital do Concurso 
Público nº 001/2010 da PREFEITURA MUNICIPAL DE FERREIROS de 19/03/2010. 
  
* Após o término da prova, o candidato deverá deixar a sala e em hipótese alguma poderá permanecer no estabelecimento onde realizou a 
mesma.  
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PARTE I – MÉDICO PLANTONISTA 
 
01 - No tratamento das reações anafiláticas , nos acidentes 
por picadas de abelhas esta afirmativa está errada: 

A) Hidrocortisona - administrar de quatro em quatro 
horas, enquanto os pacientes estiverem em 
observação , por pelo menos , 24 h. 

B) A retirada dos ferrões, na admissão hospitalar , 
não é prioritária e o método de remoção não afeta 
a quantidade de veneno inoculada. 

C) Administrar a epinefrina, por injeção intra-
muscular , imediatamente.  

D) Antibioticoterapia sistêmica deverá ser iniciada 
imediatamente  para prevenir infecções  mais 
graves da pele e partes moles.  

E) Reposição volêmica rápida , na presença de 
hipotensão que não responda rapidamente à 
epinefrina.  

  
02 - O aumento dos linfonodos pode ser localizado ou 
generalizado, podendo-se pensar no diagnóstico diferencial 
considerando-se o local acometido. Quanto às 
adenomegalias não é verdadeiro que :  

A) Linfonodos epitrocleares são sempre anormais, 
aumentando na sífilis e linfomas.  

B) Linfonodos de causas infecciosas ou inflamatórias  
têm , geralmente consistência mais elástica e os 
neoplásicos são mais endurecidos ou pétreos. 

C) Linfadenomegalia generalizada pode ser vista na 
tuberculose e linfomas mas é um achado de 
exclusão para o diagnóstico de SIDA.  

D) Linfonodos na região cervical de crescimento e 
evolução lentos  e sinais inflamatórios pouco 
exuberantes tem como agentes mais prováveis as 
micobactérias – tuberculose ou micobactérias 
atípicas.  

E) Em indivíduos saudáveis os linfonodos cervicais e 
inguinais podem ser palpáveis cronicamente. 
 

03 - Entre as diferenças clínicas entre gripe e resfriado 
comum não é verdadeiro que a influenza :  

A) Tem quadro clínico  sistêmico com início abrupto. 
B) A evolução é de duas a três semanas podendo se 

seguir por tosse prolongada. 
C) O grau de exaustão do paciente é muito intenso. 
D) A febre em geral é alta e contínua entre 39ºC e 

41ºC. 
E) Ocorre durante todo ano , eventualmente , com 

predomínio sazonal –outono e inverno.  
 

04 - No diagnóstico diferencial das poliartrites agudas não 
é verdadeiro afirmar que : 

A) Um padrão articular migratório é típico da artrite 
gonocócica e febre reumática. 

B) No LES as articulações das mãos são as mais 
frequentemente acometidas. 

C) Na artrite  reumatóide  as articulações das mãos 
são as mais frequentemente acometidas. 

D) Rigidez matinal é um sintoma distintivo do lúpus 
eritematoso sistêmico(LES) 

E) Um FAN negativo virtualmente afasta a  
possibilidade  de diagnóstico de  LES. 

05 - É consensual na literatura que  no lúpus eritematoso 
sistêmico a pulsoterapia com metil prednisolona tem 
indicação precisa nos casos de: 

A) Casos graves de plaquetopenia. 
B) Anemia hemolítica. 
C) Glomerulonefrite rapidamente progressiva. 
D) Comprometimento do sistema nervoso central. 
E) Psicose lúpica. 

 

06 - Não integra(m) o quadro clínico/laboratorial do lúpus 
eritematoso sistêmico: 

A) Anemia de doença crônica ou hemolítica. 
B) Linfopenia; proteinúria; hematúria. 
C) FAN positivo. 
D) Rash  malar; úlceras orais.  
E) Leucocitose ; hipercomplemetenemia. 

 

07 - Constitui a manifestação radiológica mais frequente 
da tuberculose pós-primária: 

A) Linfonodomegalia mediastinal.  
B) Derrame pleural. 
C) Padrão miliar. 
D) Infiltrado  nos segmentos superiores e posteriores  

dos pulmões. 
E) Tuberculose confirmada laboratorialmente com 

radiologia de tórax normal.  
 

08 - Nas celulites e erisipelas são consideradas drogas de 
primeira escolha: 

A) Aminoglicosídeos- amicacina e gentamicina. 
B) Betalactâmicos – penicilinas e cefalosporinas. 
C) Macrolídeos- azitromicina ; claritromicina. 
D) Fluorquinolonas- ciprofloxacino;  
E) Tetraciclinas e lincosaminas. 

 

09 - Esta conduta destaca-se entre os erros  mais comuns 
na abordagem da asma no pronto-socorro : 

A) O uso de aminofilina como tratamento principal e 
inicial. 

B) Instituir corticosteróides sistêmicos, 
precocemente, já na primeira hora do atendimento. 

C) Antes da alta hospitalar  orientar o paciente adulto 
para utilizar prednisona por sete a 10 dias.  

D) Utilizar oxigênio nas crises moderadas. 
E) Utilizar doses  repetidas de beta 2 agonistas  por 

via inalatória, a cada 10 a 30 minutos na primeira 
hora de tratamento. 
 

10 - Na cistite aguda  a melhor estratégia é administrar a 
medicação após a micção ou à noite quando a medicação 
ficará mais tempo em contato com o germe. O tratamento , 
por via oral pode ser feito com :  

A) Sulfametoxazol – trimetoprim. 2 doses /dia. 
B) Amoxicilina.3 doses/dia. 
C) Norfloxacino. 2 doses/ dia 
D) Cefalexina.3 doses/dia 
E) Todas as repostas estão corretas.  

 
11 - Constituem manifestações clínicas de IC sistólica, exceto: 

A) Fadiga . 
B) Fraqueza muscular 
C) Palidez; sonolência. 
D) Intolerância aos exercícios. 
E) Tosse; estase jugular. 







 

12 - Quanto ao manejo dos antiasmáticos, não é verdadeiro 
que: 

A) Existe preocupação com o papel dos agonistas de 
longa duração , tendo em vista a possibilidade de 
aumento de exacerbações e mortes em  pacientes 
que tomavam salmeterol e formoterol. 

B) Nas crises graves de asma em adultos, o ipratrópio 
associado a simpaticomimético é  atualmente 
considerado  a primeira escolha. 

C) Agonistas beta2 de ação intermediária devem ser 
usados em associação, durante crises de asma 
grave, na condição de adjuvantes à 
beclometasona. 

D) Não há diferença entre doses altas e baixas de 
corticosteróides no manejo inicial de asma aguda 
que exija hospitalização em adultos. 

E) A prednisona pode ser administrada na asma 
aguda mostrando  eficácia igual à dos 
corticosteróides sistêmicos. 
 

13 - Nos acidentes ofídicos não é verdadeiro que : 
A) No acidente crotálico, gengivorragia e 

sangramento em pontos de punção venosa, 
demonstram a atividade do veneno sobre a 
coagulação. 

B) No acidente botrópico o quadro sistêmico mais 
comum é a incoagulabilidade sanguínea. 

C) D O único exame , realmente importante para o 
diagnóstico de envenenamento ofídico, é o tempo 
de coagulação. 

D) No acidente crotálico, um quadro local com 
intenso sangramento no local da picada, não 
indica por si só, um comprometimento sistêmico. 

E) No acidente crotálico a neurotoxicidade é exposta 
rapidamente, com três a seis hora após a picada, 
com a fácies neurastênica. 
 

14 - Nos quadros diarréicos em pacientes hospitalizados ou 
com exposição recente a antibióticos é fundamental a 
pesquisa de clostridium difficile. Dentre os antiinfectantes 
mais comumente envolvidos, exclui-se: 

A) Vancomicina. 
B) Ampicilina. 
C) Amoxicilina.  
D) Clindamicina.  
E) Sulfametoxazol-trimetoprim. 

 
15 - Quanto à úlcera péptica não é verdadeiro que: 

A) Pacientes com doença ulcerosa péptica podem se 
apresentar de forma assintomática. 

B) Pacientes com úlceras gástricas apresentam 
epigastralgia que pode ser indistinguível da   
apresentada na úlcera duodenal. 

C) Anorexia e perda de peso são infreqüentes na 
úlcera duodenal não complicada. 

D) A infecção pelo helicobacter pylori  é mais 
freqüente na úlcera duodenal. 

E) Há forte correlação  entre a sintomatologia e os 
achados endoscópicos. 
 

 

16 - Quanto às meningites bacterianas agudas está 
incorreto afirmar que : 

A) O S.  pneumoniae é uma importante causa de 
pneumonia em adultos, especialmente naqueles 
com anemia falciforme.  

B) Aumento da pressão intracraniana constitui 
contra-indicação à punção liquórica. 

C) Meningite a líquor claro pode ocorrer por  
tuberculose  e na meningite bacteriana 
parcialmente tratada.  

D) Nos pacientes com meningite bacteriana aguda 
adquirida na comunidade recomenda-se  o uso de 
corticóide antes da administração do antibiótico.   

E) A presença de rash petequial é patognomônica de 
infecção pelo meningococo. 
 

17 - Constituem sinais de gravidade e alerta na 
leishmaniose visceral, exceto :  

A) Icterícia. 
B) Epistaxe. 
C) Edema generalizado. 
D) Taquicardia. 
E) Bradicardia. 

 
18 - Neuropatia periférica, náuseas, vômitos e icterícia 
constituem os principais efeitos colaterais da (o): 

A) Isoniazida. 
B) Rifampicina. 
C) Etambutol.  
D) Etionamida. 
E) Pirazinamida. 

 
19 - Não se enquadra(m)  entre os fatores desencadeantes 
de cetoacidose diabética: 

A) Infecções. 
B) Medicamentos – betabloqueadores; bloqueadores 

do canal de cálcio. 
C) Hipotireoidismo. 
D) Abuso de álcool. 
E) Doenças agudas – infarto agudo do miocárdio; 

acidente vascular encefálico. 
 

20 - Quanto à dengue clássica não é verdadeiro afirmar 
que: 

A) As manifestações hemorrágicas podem surgir no 
final do período febril. 

B) A plaquetopenia pode ser observada com ou sem 
fenômenos hemorrágicos. 

C) Exantema maculopapular acompanhado de 
prurido afasta o diagnóstico.  

D) A primeira manifestação é a febre. 
E) A febre è geralmente alta (39ºC a 40ºC), de início 

súbito, acompanhada de dor retroobitária. 
 
21 - Diante de um quadro de dor torácica com suspeita de 
lesão miocárdica , este é o marcador de lesão que tem 
elevação mais precoce; 

A) Troponina l 
B) Troponina ll 
C) CPK. 
D) CK-MB  
E) Mioglobina. 







 

22 - No manejo do paciente com insuficiência cardíaca e 
fração de ejeção reduzida- seu uso não é efetivo e até pode 
ser prejudicial sendo contra-indicado: 

A) Beta-bloqueadores a todos os pacientes , a menos 
que haja contra-indicação. 

B) IECA a todos os pacientes , a menos que seja 
contra-indicado. 

C) Administração rotineira de bloqueadores do canais 
de cálcio. 

D) Exercício físico como uma abordagem 
coadjuvante para melhorar o status clínico do 
paciente ambulatorial. 

E) Diuréticos e restrição de sal quando há restrição 
de líquido. 
 

23 - Quanto às urgências hipertensivas está correto afirmar que: 
A) Pacientes prèviamente normotensos, inclusive 

grávidas, suportam bem valores elevados de 
pressão arterial, muitas vezes sem manifestações 
clínicas, diferentemente do paciente hipertenso 
crônico. 

B) Os órgãos-alvo mais frequentemente  
comprometidos são: cardiovascular - 60% dos 
casos – seguido pelo sistema nervoso - 38%. 

C) O acidente vascular por hemorragia cerebral é 
mais frequente  que o AVC isquêmico. 

D) O valor absoluto da pressão sanguínea é 
determinante da gravidade da situação porém é 
mais importante  a rapidez com que a pressão 
arterial se eleva. 

E) É aconselhável, na alta hospitalar, associar anti-
hipertensivos e mudar a medicação de uso 
rotineiro. 
 

24 - Considerando-se que o Streptococus pneumoniae  e H 
influenzae estão entre os agentes mais comuns de 
pneumonia adquirida na comunidade,entre as condutas 
preferenciais não se indica: 

A) Azitromicina. 
B) Sulfametoxazol-trimetoprim; doxiciclina. 
C) Claritromicina; eritromicina. 
D) Levofloxacino. 
E) Moxifloxacino. 

 
25 - Constituem preditores independentes de morte, no 
tocante aos fatores prognósticos de pneumonia adquirida 
na comunidade, exceto: 

A) Sexo masculino. 
B) Diabetes melitus.  
C) Doença neoplásica. 
D) Taquipnéia; hipotensão. 
E) Febre muito  alta; leucocitose. 

 
26 - Os cálculos migratórios na litíase urinária determinam 
a cólica renal. Esta dor, em geral, intensa, localiza-se na 
região costo vertebral e irradia-se para o abdome 
direcionando-se para: 

A) Fossa ilíaca e períneo no homem.  
B) Testículo.  
C) Vagina. 
D) Grandes lábios. 
E) todas as respostas estão corretas. 

27 - Menos  frequentemente, a pancreatite aguda biliar  
apresenta: 

A) Dor abdominal. 
B) Náuseas e vômitos. 
C) Icterícia; abdome em  tábua. 
D) Febre. 
E) Íleo. 

 
28 - Quanto à litíase biliar está incorreto afirmar que: 

A) A maioria dos pacientes é sintomática mais 
frequentemente apresentando a típica cólica biliar.  

B) A cólica biliar pode ser desencadeada por 
intolerância a alimentos coleréticos. 

C) As complicações mais frequentes são a colecistite 
aguda e a  colédocolitíase.  

D) Na instalação da colecistite aguda a febre é 
discreta no início aumentando com o passar do 
tempo.  

E) O diagnóstico diferencial que se impõe na 
colecistite aguda é a pancreatite, sendo 
fundamental a dosagem da amilasemia.  

 
PARTE II - PORTUGUÊS 
 
 As questões 29 e 30 referem-se ao texto seguinte. 
 

Antigamente, falava-se em reformismo ou socialismo, 
termos que, embora não isentos de ambivalência, indicavam 
a intenção básica de corrigir desequilíbrios na repartição do 
poder político ou econômico em favor dos mais débeis. 
Modernização, ao contrário, evocaria em certas condições o 
que foi descrito por intérpretes da evolução histórica 
brasileira como “modernização conservadora”. É um 
processo, em certos casos ambicioso, de alteração política, 
chegando mesmo às vezes à mudança de regime – a 
Independência, a Proclamação da República, a Revolução 
de 30 –, mas sem tocar em profundidade nas estruturas 
sociais e econômicas. Dirigentes antigos são substituídos 
por “modernos”, esses dispõem-se até a cooptar membros da 
velha classe dirigente – a exemplo dos conselheiros do 
Império, Rodrigues Alves e Afonso Pena, elevados a 
presidentes da República –, mas não há transformações para 
valer nas posições respectivas de dominadores e dominados 
em termos de poder ou de riqueza. 

(Rubens Ricúpero) 
 

29 - Das afirmações seguintes: 
I- A proposta da distribuição desequilibrada do poder 
político partia tanto do “reformismo” como do 
“socialismo”. 
II- De acordo com o quadro proposto pelos “modernos” é 
possível ocorrer verdadeiras transformações nas estruturas 
sociais e econômicas. 
III- A “modernização” é capaz de produzir intensas 
mudanças políticas, porém não modifica a assimetria das 
relações, seja no que se refere a “poder” seja no que diz 
respeito a “distribuição da riqueza”. 

A) Estão corretos itens I e III. 
B) Estão corretos itens II e III.  
C) Todos estão corretos. 
D) Todos estão incorretos. 
E) Apenas item III está correto. 







 

30 - Das afirmações seguintes: 
I- O vocábulo “débeis” foi empregado no texto com o 
significado de “fraco, frágil”. 
II- Verifica-se ao texto uma maior formalidade ao trocar a 
expressão “para valer” por “significativas”. 
III- Em “falava-se”, o “se” exerce a função sintática de 
objeto direto. 

A) Estão corretos os itens I e III. 
B) Estão corretos os itens I e II. 
C) Apenas o item II está correto. 
D) Todos estão corretos. 
E) Todos estão incorretos. 

 
31 - Observando a grafia das palavras destacadas nas 
frases seguintes, assinale a alternativa que apresenta erro: 

A) Se não houver seriedade, o país não sairá da 
situação melancólica em que se encontra. 

B) São espíritos afins. 
C) Os primeiros colonizadores surgiram há cerca de 

quinhentos anos. 
D) Não vejo nada demais em sua atitude! 
E) Aonde querem chegar com essas atitudes? 

 
32 - Considerando-se as palavras: bônus, vaivém, fé, 
bússola, assinale a única descrição quanto à acentuação 
que não se refere a uma delas: 

A) A palavra é acentuada porque é uma paroxítona 
terminada em US. 

B) A palavra é acentuada porque é um monossílabo 
tônico terminado em E. 

C) A palavra é acentuada porque é uma oxítona 
terminada em E. 

D) A palavra é acentuada porque é uma 
proparoxítona. 

E) A palavra é acentuada porque é uma oxítona 
terminada em EM. 

 
33 - No período: “O importante, insistiam todos, era que o 
plano desse certo”, as vírgulas foram usadas com a 
seguinte finalidade: 

A) para separar orações intercaladas 
B) para separar orações adjetivas explicativas 
C) para separar orações reduzidas 
D) para separar orações substantivas  quando 

antepostas à principal 
E) para separar orações coordenadas sindéticas 

 
34 - Identifique a sequência em que se classificou uma 
palavra, quanto ao processo de formação, de forma errada: 

A) apelo, afago, perda (derivação regressiva) 
B) indispensável, reposição, acariciar (derivação 

prefixal e sufixal) 
C) ensaboar, esfriar, amadurecer (derivação 

parassintética) 
D) furioso, pescador, fechadura (derivação sufixal) 
E) incapaz, premeditar, antebraço (derivação 

prefixal) 
 
 
 
 

35 - Classifique corretamente os termos integrantes 
destacados: 
 “Elegeram-me representante da classe.” 
 “Temos sido fiéis aos nossos princípios.” 
Respectivamente temos: 

A) objeto direto e complemento nominal 
B) objeto indireto e complemento nominal 
C) objeto direto e objeto indireto 
D) objeto direto pleonástico e objeto indireto 
E) objeto direto pleonástico e objeto direto 

 

36 - Assinale a alternativa cuja classificação da oração em 
destaque está incorreta: 

A) Tenho certeza de que ainda há esperanças. (oração 
subordinada substantiva completiva nominal) 

B) Nosso desejo era encontrares o teu caminho. 
(oração subordinada substantiva predicativa) 

C) Sinto mudarem as mentalidades. (oração 
subordinada substantiva objetiva direta) 

D) Lembre-se de auxiliar-me em algumas tarefas 
(oração subordinada substantiva subjetiva) 

E) N. D. A. 
 

37 - Indique a alternativa em que o sinal indicativo de 
crase é facultativo: 

A) Cheguei à casa de meus pais. 
B) Prefiro a tela da direita à da esquerda. 
C) Resolvei vestir-se à moda de James Dean. 
D) Aludi àquele jardim. 
E) Correu até à porta da frente e abriu-a. 

 

38 - Assinale a alternativa cuja sequência enumera 
corretamente as frases: 
( 1 ) concordância verbal correta. 
( 2 ) concordância verbal incorreta. 
 

(   ) Mais de um parlamentar se ofendeu na tumultuada 
sessão de ontem. 
(   ) A maioria dos alunos participou da reunião. 
(   ) As Minas Gerais são inesquecíveis. 
 

A) 2, 2, 1 
B) 2, 1, 2 
C) 2, 1, 1 
D) 1, 2, 2 
E) 1, 2, 1 

 

39 - Indique a alternativa em que há erro quanto à regência: 
A) Essas medidas visam uma reestruturação do 

ensino público. 
B) Queremos muito aos nossos companheiros. 
C) Assisti muitos anos naquela velha casa de fazenda. 
D) Liberdade implica responsabilidade. 
E) Ainda aspiro a um país melhor. 

 

40 - Nas orações: 
“Faria isso mil vezes se fosse preciso.” 
“Falta-lhe inteligência para compreender isso.” 
 Encontramos, respectivamente, as seguintes figuras de 
linguagem: 

A) antítese e eufemismo 
B) hipérbole e eufemismo 
C) hipérbole e prosopopeia 
D) ironia e eufemismo 
E) hipérbole e gradação 








