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01. Qual é a complicação mais comum encontrada em pacientes que necessitam de hemodiálise e são 
submetidos a fístula arteriovenosa para a realização da mesma? 

 a) Infecção no local da fístula. 
 b) Neuropatia distal. 
 c) Arterite. 
 d) Trombose da fístula. 
 e) Isquemia em extremidades. 
 

02. Muitos casos de pacientes acamados em ambiente hospitalar ou submetidos a procedimentos cirúrgicos 
evoluem com embolia pulmonar e, em sua maioria, os êmbolos provêm de: 

 a) Veias  pélvicas. 
 b) Veias poplíteas. 
 c) Veia femoral profunda. 
 d) Veias dos membros superiores. 
 e) Veia cava inferior. 
 

03. Qual é o fator de risco mais comum encontrado nos doentes portadores de doença vascular periférica 
aterosclerótica, inclusive aquela que evolui para tromboangeíte obliterante? 

 a) História familiar. 
 b) Dislipidemias. 
 c) Diabetes mellitus. 
 d) Hipertensão arterial sistêmica. 
 e) Tabagismo. 
 

04. O agente etiológico mais frequentemente relacionado com a patologia cardíaca miocardite viral é: 
 a) Vírus Coxsackie. 
 b) Citomegalovírus. 
 c) Vírus da herpes simples. 
 d) Vírus da dengue. 
 e) Vírus da imunodeficiência humana (HIV). 
 

05. Paciente de 56 anos é admitido em um pronto-socorro com episódio de infarto agudo do miocárdio. Qual é 
a complicação mecânica mais frequentemente esperada nesses casos? 

 a) Ruptura cardíaca. 
 b) Aneurisma do ventrículo esquerdo. 
 c) Insuficiência mitral aguda. 
 d) Comunicação interventricular (CIV). 
 e) Comunicação interatrial (CIA). 
 

06. Há diversas medicações que podem ser utilizadas durante a gravidez, sem risco para a mãe e o feto. 
Entre as medicações a seguir, qual não deve ser utilizada na gravidez? 

 a) Diuréticos. 
 b) Betabloqueadores. 
 c) Bloqueadores dos canais de cálcio. 
 d) Inibidores da enzima conversora de angiotensina. 
 e) Alfametildopa. 
 

07. Uma pessoa jovem, doente, diagnosticada com quadro de tireotoxicose, poderia apresentar todos os 
sinais e sintomas citados abaixo, com EXCEÇÃO de: 

 a) Intolerância ao frio. 
 b) Perda de peso sem perda do apetite. 
 c) Nervosismo e labilidade emocional. 
 d) Hiperdefecação. 
 e) Palpitações e taquicardia. 

 
08. Um paciente comparece ao consultório médico para exame de rotina e informa ao médico ser portador de 

diabetes mellitus. Dentre as lesões a seguir, todas podem ser encontradas no exame oftalmológico do 
paciente com diabetes mellitus, EXCETO: 

 a) Microaneurismas centrais. 
 b) Exsudatos retinianos. 
 c) Hemorragias retinianas. 
 d) Retinite proliferativa. 
 e) Glaucoma de ângulo aberto. 
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09. Qual seria a principal causa de óbito em pacientes diabéticos adultos no Brasil, sendo que o diabetes 
mellitus constitui-se em um dos mais sérios problemas de saúde do país, com alto índice de 
morbimortalidade associado ao sedentarismo e obesidade? 

 a) Insuficiência renal. 
 b) Infarto agudo do miocárdio. 
 c) Acidente vascular encefálico. 
 d) Pneumonia e sepse. 
 e) Arteriopatia periférica. 
 
 

10. Entre as condições listadas a seguir, qual é considerada a causa mais comum de hemorragia digestiva 
alta? 

 a) Varizes esofágicas. 
 b) Varizes gástricas. 
 c) Gastrite alcoólica. 
 d) Úlcera péptica. 
 e) Gastrite atrófica. 
 
 

11. Qual seria a medicação de escolha para a profilaxia primária da hemorragia em um paciente portador de 
varizes esofagianas decorrentes de cirrose hepática? 

 a) Atenolol. 
 b) Propranolol. 
 c) Nifedipina. 
 d) Terlipressina. 
 e) Nitroprussiato de sódio. 
 
 

12. Paciente idoso, com mais de 70 anos, tendo diagnóstico de diabetes mellitus há mais de 15 anos, 
apresenta quadro súbito vertiginoso, com náuseas, vômitos e, ao exame físico, apresentou nistagmo e 
ataxia. O médico assistente do paciente, neste caso, teria como hipótese diagnóstica mais provável: 

 a) Cetoacidose diabética. 
 b) Síndrome labiríntica. 
 c) Oclusão da artéria cerebelar. 
 d) Como hiperosmolar. 
 e) Hemorragia subaracnóidea. 
 

13. Mulher idosa, com 69 anos, apresenta-se ao consultório do posto de saúde com quadro de tremor em 
extremidades, rigidez, bradicinesia e instabilidade postural com queixas de piora progressiva há pelo 
menos 02 anos. A principal hipótese diagnóstica seria: 

 a) Coréia de Huntington. 
 b) Doença de Parkinson. 
 c) Hipotireoidismo. 
 d) Hipertireoidismo. 
 e) Ataxia cerebelar. 
 
 

14. O derrame pleural pode ser caracterizado como exsudato ou transudato. Assinale a alternativa correta. 
 a) A relação entre proteína do líquido pleural/proteína sérica é maior que 0,5 no transudato. 
 b) A dosagem de DHL do líquido pleural apresenta níveis inferiores a dois terços dos níveis da DHL sérica 

no exsudato. 
 c) A relação da DHL presente no líquido pleural e da DHL sérica é maior que 0,6 no exsudato. 
 d) No transudato é comum a hipercelularidade e a hiperproteinemia. 
 e) Não há diferença nos níveis de DHL entre transudato e exsudato. 
 

15. Qual é o exame laboratorial que, mais fidedignamente, auxilia na avaliação da fase plaquetária da 
coagulação sanguínea (vias intrínseca e extrínseca)? 

 a) Contagem de plaquetas. 
 b) Tempo de retração do coágulo. 
 c) Tempo de atividade de protrombina. 
 d) Tempo de tromboplastina parcial. 
 e) Tempo de sangramento. 
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16. Enfermo, 32 anos, com prolongamento do tempo de protrombina e restante do coagulograma normal. O 
quadro pode ser explicado por todas as alternativas a seguir, com EXCEÇÃO de: 

 a) Cirrose hepática. 
 b) Tratamento com heparina. 
 c) Deficiência de vitamina K. 
 d) Deficiência de fator VII. 
 e) Hepatite fulminante. 
 
 

17. Enfermo, 28 anos, com diagnóostico de hepatite B aguda, cujo quadro evolui com encefalopatia, icterícia 
progressiva, astenia e diátese hemorrágica. O principal dado laboratorial prognóstico, neste caso, é a 
mensuração de: 

 a) Carga viral. 
 b) Albumina sérica. 
 c) Aminotransferases séricas. 
 d) Tempo de protrombina. 
 e) Fosfatase alcalina. 
 
 

18. Dentre os marcadores listados a seguir, qual é considerado o mais adequado para o diagnóstico de 
hepatite B aguda? 

 a) HBcAg 
 b) Anti-HBc IgM 
 c) Anti- HCV 
 d) HBsAg 
 e) HBeAg 

 
 

19. Enfermo, 27 anos, procura auxílio médico com os seguintes resultados sorológicos para hepatites por 
vírus B: 

 

Exame Resultado 

HBsAg POSITIVO 

Anti-HBc IgM NEGATIVO 

Anti-HBc IgG POSITIVO 

Anti-HBe NEGATIVO 

Anti-HBsAg NEGATIVO 

A interpretação adequada para estes resultados é infecção pelo vírus da hepatite B de qual tipo? 
 a) Hepatite crônica de alta infectividade. 
 b) Hepatite aguda de alta infectividade. 
 c) Hepatite crônica de baixa infectividade. 
 d) Hepatite aguda de baixa infectividade. 
 e) Hepatite aguda tardia de baixa infectividade. 

 
 

20. Entre as condições mórbidas a seguir, qual é aquela que cursa com hipertensão hepática pré-sinusoidal? 
 a) Esquistossomose Mansoni. 
 b) Síndrome de Budd-Chiari. 
 c) Hepatite aguda. 
 d) Cirrose hepática. 
 e) Doença de Wilson. 
 
 

21. Turista jovem, de 25 anos, viajou em férias para a Amazônia, no estado do Pará, e lá adquiriu malária, que 
evoluiu a períodos febris que apresentavam intervalo paroxístico a cada 72 horas, sugerindo que o agente 
etiológico desse processo infeccioso pertencia mais provavelmente à espécie: 

 a) Plasmodium vivax. 
 b) Plasmodium ovale. 
 c) Plasmodium malarie. 
 d) Plasmodium falciparum. 
 e) Plasmodium gambiae. 
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22. Paciente de 35 anos procura posto de saúde com manchas hipocrômica e anestésicas em tronco e 
membros superiores, sendo diagnosticado hanseníase multibacilar. Deve ser instituído qual tratamento 
ambulatorial? 

 a) Rifampicina e Dapsona por 6 meses. 
 b) Rifampicina, Clofazimina e Praziquantel. 
 c) Anfotericina B e Sulfametoxazol por 6 meses. 
 d) Rifampicina e Pirazinamida. 
 e) Rifampicina, Dapsona e Clofazimina. 
 
 

23. O tratamento para tuberculose que utiliza 2 meses de rifampicina + isoniazida + pirazinamida + etambutol, 
seguidos por 7 meses de rifampicina + isoniazida está indicado em qual situação? 

 a) Caso novo. 
 b) Recidiva. 
 c) Caso em que o doente utilizar o esquema I por menos de 30 dias, após ter parado por mais de 30 dias. 
 d) Caso de falência terapêutica. 
 e) Meningoencefalite tuberculosa. 
 
 

24. Doente, 35 anos, usando cetoconazol para tratamento de micose profunda. Nesse caso, qual é o efeito 
colateral mais grave relacionado ao fármaco? 

 a) Urticária. 
 b) Arritmias. 
 c) Hepatotoxicidade. 
 d) Anemia aplásica. 
 e) Nefrotoxicidade. 
 
 

25. Dentre as alternativas abaixo apenas uma NÃO possui vacinação preventiva. Qual é? 
 a) Hepatite B. 
 b) Haemophilus influenzae tipo B. 
 c) Streptococcus pneumoniae. 
 d) Hepatite C. 
 e) Hepatite A. 

 
 

26. Entre as situações listadas a seguir, qual é a principal indicação para vacinação contra rubéola? 
 a) Trabalhadores de posto de saúde. 
 b) Mulheres em período fértil sem imunização prévia. 
 c) Meninas menores de 06 anos. 
 d) Mulheres no período de gravidez de 3º trimestre. 
 e) Idosos. 

 
 

27. Dentre as alternativas abaixo citadas, qual é o fator relacionado à fisiopatologia das infecções do trato 
urinário em mulheres jovens? 

 a) Refluxo vesico ureteral. 
 b) Disfunção vesical neurogênica. 
 c) Fator anatômico relacionado a uretra. 
 d) Fator obstrutivo relacionado a bexiga. 
 e) Uso de absorventes. 

 
 

28. Idoso de 80 anos, avaliado no ambulatório de clínica médica com diagnóstico de doença de Parkinson. 
Neste caso, poderá ser observado no exame clínico: 

 a) Bradicinesia. 
 b) Atrofia muscular. 
 c) Tremor fino constante de mãos. 
 d) Constrição pupilar. 
 e) Afasia. 
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29. De acordo com a formação, atribuições e organização do Conselho Nacional de Saúde, assinale a 
alternativa INCORRETA. 

 a) A representação dos usuários nos Conselhos de Saúde e Conferências será paritária em relação ao 
conjunto dos demais seguimentos. 

 b) O Conselho Nacional de Saúde tem por finalidade promover estudos com vista à compatibilização de 
políticas e programas de interesse para a saúde nas áreas de saneamento, meio ambiente, ciência e 
tecnologia, e de recursos humanos. 

 c) O Conselho Nacional de Saúde é composto por representantes do CONASS e do CONASEMS além de 
representantes de entidades empresariais com atividades na área de saúde. 

 d) Os representantes de entidades de profissionais de saúde, incluída a comunidade científica da área da 
saúde perfazem 25% do Conselho Nacional de Saúde. 

 e) Os representantes de entidades e dos movimentos sociais de usuários do SUS perfazem 25% da 
composição do Conselho Nacional de Saúde. 

 
 

30. A que órgão se refere a seguinte definição? “Conjunto de atividades que permite reunir a informação 
indispensável para conhecer, a qualquer momento, o comportamento ou história natural das doenças, bem 
como detectar ou prever alterações de seus fatores condicionantes, com o fim de recomendar 
oportunamente, sobre bases firmes, as medidas indicadas e eficientes que levem à prevenção e ao 
controle de determinadas doenças.” 

 a) Vigilância Sanitária. 
 b) Sistema Único de Saúde. 
 c) Princípio da Integralidade de atendimento. 
 d) Vigilância Epidemiológica. 
 e) Vigilância em Saúde. 
 
 

31. Em relação à gestão do Sistema Único de Saúde, assinale a afirmação INCORRETA. 
 a) O processo de articulação entre os gestores, nos diferentes níveis do Sistema, ocorre, 

preferencialmente, em dois colegiados de negociação: a Comissão Intergestores Tripartite (CIT) e a 
Comissão Intergestores Bipartite (CIB). 

 b) A CIT é composta, paritariamente, por representação do Ministério da Saúde (MS), do Conselho 
Nacional de Secretários Estaduais de Saúde (CONASS) e do Conselho Nacional de Secretários 
Municipais de Saúde (CONASEMS). 

 c) A  CIB, composta de forma paritária, é integrada por representação da Secretaria Estadual de Saúde 
(SES) e do Conselho Estadual de Secretários Municipais de Saúde (COSEMS) ou órgão equivalente. 
Um dos representantes dos municípios é o Secretário de Saúde da Capital. 

 d) União, Estados, Distrito Federal e Municípios possuem competências e funções específicas, porém 
articuladas entre si, o que caracteriza os três níveis de gestão do Sistema - o Federal, o Estadual e o 
Municipal, que compartilham as responsabilidades de promover a articulação e a interação dentro do 
SUS, assegurando o acesso universal e igualitário às ações e serviços de saúde. 

 e) Os Conselhos Estaduais de Saúde são os instrumentos que orientam o processo de implantação do 
SUS, definindo as competências de cada esfera de governo e as condições necessárias para que os 
estados e municípios possam assumir as responsabilidades e prerrogativas dentro do Sistema. 

 
 

32. De acordo com a Lei nº 8.142/90, quais são as condições com que os municípios devem contar para que 
possam receber os recursos financeiros do Fundo Nacional de Saúde (FNS)? 

 a) Conselho Municipal de Saúde e Fundo Municipal de Saúde. 
 b) Relatório de Gestão em Educação Pública e Fundo Municipal de Saúde. 
 c) Conselho Municipal de Saúde e Relatório Anual de Saúde Materna. 
 d) Plano de Saúde e Sindicato de Agentes de Saúde. 
 e) Relatório de Mortalidade Materna e Nascidos vivos. 
 
 

33. Qual alternativa NÃO apresenta doenças de notificação obrigatória?  
 a) Febre do Nilo Ocidental, Hanseníase, Hepatites virais. 
 b) Cólera, Doença de Creutzfeldt-Jacob, Doença de Chagas Aguda. 
 c) Síndrome Respiratória Aguda Grave associada ao Coronavírus, Tularemia, Peste. 
 d) Miocardite Aguda, Tuberculose, Tétano. 
 e) Leptospirose, Paralisia Flácida Aguda, Sarampo. 
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34. “Considera-se ___________________ qualquer fator que possa interferir nas características 
psicofisiológicas do trabalhador causando desconforto ou afetando sua saúde”. O termo que melhor define 
a expressão citada e preenche corretamente o espaço acima é: 

 a) risco físico 
 b) risco de acidente 
 c) risco químico 
 d) risco biológico 
 e) risco ergonômico 
 
 

35. Sobre as atribuições do médico no Programa de Saúde de Família, assinale a alternativa INCORRETA. 
 a) Supervisionar, coordenar e realizar atividades de educação permanente dos ACS e da equipe de 

enfermagem; contribuir e participar das atividades de Educação Permanente do Auxiliar de Enfermagem. 
 b) Realizar consultas clínicas e procedimentos na USF e, quando indicado ou necessário, no domicílio e/ou 

nos demais espaços comunitários (escolas, associações). 
 c) Realizar atividades de demanda espontânea e programada em clínica médica, pediatria, gineco-

obstetrícia, cirurgias ambulatoriais, pequenas urgências clínico-cirúrgicas e procedimentos para fins de 
diagnósticos. 

 d) Participar do gerenciamento dos insumos necessários para o adequado funcionamento da USF. 
 e) Acompanhar a execução dos protocolos, devendo modificar a rotina médica, desde que existam 

indicações clínicas e evidências científicas para tanto. 
 
 

36. Julgue as frases abaixo quanto ao uso correto do verbo lembrar. 
 I. Felipe se lembrou do nome da empresa importadora do medicamento. 
 II. Felipe lembrou o nome da empresa importadora do medicamento. 
 III. Felipe se lembrou o nome da empresa importadora do medicamento. 
 IV. Felipe lembrou do nome da empresa importadora do medicamento. 
 Que frases estão gramaticalmente corretas? 
 a) Todas. 
 b) Apenas I e II. 
 c) Apenas I e III. 
 d) Apenas II e IV. 
 e) Apenas I, III e IV. 
 
 

37. Quanto ao emprego de a(s) à(s), quais frases estão corretas? 
 I. Danilo nunca vai a festas. 
 II. O palestrante se dirigiu às pessoas interessadas. 
 III. Entreguei a encomenda a Cristiane. 
 IV. Agradeça à Deus tudo o que recebeu. 
 V. Devemos sempre obedecer às leis de trânsito. 
  
 a) Nenhuma. 
 b) Todas. 
 c) Apenas I, II, III e V. 
 d) Apenas I, III e IV. 
 e) Apenas II, IV e V. 
 
 

38. Qual alternativa completa, respectivamente, os espaços com a forma verbal adequada? 
 I. ______________ logo na sua sala. 
 II. ______________ dez anos que moro nesta cidade. 
 III. ______________ eletrodomésticos usados. 
 IV. ______________ em amigos sinceros. 
  
 a) Entra – Faz – Compram-se – Acredita-se 
 b) Entre – Fazem – Compram-se – Acredita-se 
 c) Entre – Faz – Compra-se – Acreditam-se 
 d) Entra – Fazem – Compra-se – Acredita-se 
 e) Entre – Faz – Compram-se – Acredita-se 
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39. Qual alternativa completa, respectivamente, os espaços com a forma verbal adequada? 
 I. O documento não foi ___________ pelas secretárias. 
 II. O infrator será  ____________ da empresa. 
 III. O diretor tinha ______________ cedo naquele dia. 
 IV. A zeladora já havia ___________ a bagunça do local. 
 V. O seu pedido não foi __________ . 
  
 a) imprimido – expulso – chego – limpo – aceito  
 b) imprimido – expulso – chegado – limpado – aceito  
 c) impresso – expulsado – chego – limpo – aceito  
 d) impresso – expulso – chegado – limpado – aceito  
 e) imprimido – expulsado – chego – limpo – aceitado  
 

40. Assinale a alternativa que completa correta e respectivamente as lacunas do seguinte texto. 
“Diplomatas brasileiros _____ pedido para não ______ da Rio+20. Nada ______ com o trabalho de 
organizar o evento, ______ sim com a diária de 224 reais dada pelo Itamaraty para bancar hotel, 
transporte e alimentação. Os diplomatas, com razão, reclamam de ter de pagar para trabalhar.” 
(Revista Veja, 23 de maio de 2012, p.42) 

 a) têm – participar – a ver – mas  
 b) tem – participar – a ver – mais 
 c) tem – participarem – a ver – mas 
 d) teem – participar – haver – mas 
 e) têm – participarem – haver – mas 
 

 




