Concurso Publico/2012

Caderno: 1 Aplicagao: Tarde

Médico Perito

Cédigo: MPT63

LEIA COM ATENGAO AS INSTRUGOES

1- A duragdo da prova é de 4(quatro) horas, ja incluido o tempo de
preenchimento do cartdo de respostas.

2 - O candidato que, na primeira hora de prova, se ausentar da sala e a
ela n&o retornar, sera eliminado.

3 - Os trés ultimos candidatos a terminar a prova deverao permanecer na
sala e somente poderao sair juntos do recinto, apds aposi¢cao em ata
de suas respectivas assinaturas.

4 - Vocé NAO podera levar o seu caderno de questdes, pois a
imagem do seu cartdo de respostas sera disponibilizado em
http://concursos.biorio.org.br

INSTRUGOES - PROVA OBJETIVA

1- Confira atentamente se este caderno de perguntas, que contém
50 questdes objetivas, esta completo.

2 - Cada questao da Prova Obijetiva contera 4 (quatro) opgcdes e somente
uma correta.

3- Confira se seus dados e o cargo/especialidade escolhido,
indicados no cartao de respostas, estdo corretos. Se notar qualquer
divergéncia, notifique imediatamente ao Fiscal ou ao Chefe de Local.
Terminada a conferéncia, vocé deve assinar o cartdo de respostas no
espaco apropriado.

4 - Confira atentamente se o numero que consta neste caderno de
perguntas € o mesmo do que consta em seu cartao de respostas. Se
notar qualquer divergéncia, notifique imediatamente ao Fiscal ou ao
Chefe de Local.

5- Cuide de seu cartao de respostas. Ele ndo pode ser rasurado,
amassado, dobrado nem manchado.

6 - Para cada questdo objetiva s&o apresentadas quatro alternativas de
respostas, apenas uma das quais esta correta. Vocé deve assinalar
essa alternativa de modo continuo e denso.

7 - Sevocé marcar mais de uma alternativa, sua resposta sera considerada
errada mesmo que uma das alternativas indicadas seja a correta.

AGENDA

@ 23/04/2012, divulgacao do gabarito
da Prova objetiva:
http://concursos.biorio.org.br

® 26/04/2012, disponibilizacdo das
Imagens dos Cartées Respostas das
Provas Objetivas

® 26 e 27/04/2012, recursos contra
formulacdo e conteudos da Prova
Objetiva na Internet:
http://concursos.biorio.org.br

@ 09/05/2012, divulgagao do resultado
da analise dos recursos da Prova
Objetiva.

® 14/05/2012, divulgagéo do Resultado
Final da Prova Objetiva.

® Informagodes:

Tel: 21 3525-2480 das 9 as 18h

Internet:
http://concursos.biorio.org.br

E-mail:
resende2012@biorio.org.br







MEDICO PERITO CADERNO 1
LINGUA PORTUGUESA

TEXTO
MEU QUARTO

Podemos sair de casa ha anos, e o quarto que abandonamos ¢ conservado pelos pais. Nao modificam
uma virgula de nossa letra. Nao alugam, ndo fazem reforma, ndo mudam as estantes, ndo trocam a pintura,
a fechadura e os tapetes. Nos alteramos a infincia, ndo os pais, que, em qualquer idade, nos enxergardo
pequenos. Nos enxergardo como se ainda fosse possivel resolver a tristeza e a dor com um colo.

Quando voltamos para a residéncia familiar, separados ou exilados, desempregados ou
desencantados, descobrimos o quanto eles nos amam. Amam a crianga que fomos. Nenhuma boneca foi
jogada fora — enfileiradas pelo tamanho. Nenhum carinho, desperdicado. As canetas coloridas da escola
guardam tinta. As agendas estdo na gaveta, com as fotos dos amigos e as primeiras confidéncias. Os posteres
das bandas de rock, que hoje nem fazem sentido, permanecem atras da porta branca. As revistas proibidas
seguem escondidas em uma madeira solta debaixo da cama. A mesma comoda onde escrevemos cartas de
amor e varamos a noite estudando para as provas. O mesmo abajur preto, com problemas de contato. O
mesmo enxoval, como se tivéssemos passado um longo final de semana fora (um final de semana que pode
ter durado vinte anos) e retornassemos de uma hora para outra. O mesmo travesseiro com cheiro de nosso
pijama. Os mesmos cabides e espelho. Até a pantufa nos aguarda com a plumagem desalinhada de ovelha.

Tudo em ordem e recente, a apagar que lacramos a porta com um adeus, a esquecer que viramos
o rosto para sermos felizes com nossas familias. Os filhos sdo dramaticos e se despedem com adeus, mas
vao voltar, e voltam, mesmo que seja para se despedir verdadeiramente.

E nio é apenas a aparéncia do quarto que resiste intacta. E o jeito como os pais nos tratam, sem
censura e castigo, sem julgar as escolhas e precipitar arrependimentos. Em siléncio, a mée fara o bolo
de laranja predileto. Ruidoso, o pai perguntara se ndo queremos caminhar com ele. Ao sairmos, a mae
dird para ndo esquecermos 0 casaco, o pai avisara para nos cuidarmos e voltarmos cedo. O tratamento ¢
idéntico, insuportavelmente idéntico a adolescéncia. A velhice ndo ameaga o amor.

Apesar de confiarmos que somos outros, os pais continuam nossa vida. Nao interessa a cor do
cabelo, a tatuagem, o piercing, a cicatriz, a ferida, a alegria ressentida, os fios grisalhos e os divorcios, os
pais acreditam que somos 0s mesmos. Somos as criangas que eles deixaram crescer.

(CARPINEJAR. Canalha! Retrato poético e divertido de um homem contempordneo.
3* edi¢@o. Rio de Janeiro: Bertrand Brasil, 2009. p. 21-22.)

1 - Em “.sem julgar as escolhas e precipitar | 3 - Em todo o texto de Carpinejar ha, acima de tudo, a
arrependimentos.”, o vocabulo em destaque pode ser | predominancia do sentimento de:

substituido por quase todas as seguintes palavras sem
qualquer prejuizo do sentido original da frase, EXCETO | (A) angustia;

UMA. Assinale-a: (B) acolhimento;
(C) tristeza;
(A) antecipar; (D) perda.
(B) acelerar;
(C) irromper; 4 - A frase “Nao modificam uma virgula de nossa letra.”
(D) adiar. pode ser interpretada conforme seu sentido original no

texto da seguinte forma:
2 - Assinale a Unica alternativa a seguir que apresenta

antonimo para a palavra ressentida: (A) Os filhos nao alteram a imagem de seus pais.
(B) Os pais alteram a imagem de seus filhos.

(A) ofendida; (C) Os pais nao alteram a imagem de seus filhos.

(B) magoada; (D) Os filhos alteram a imagem de seus pais.

(C) satisfeita;
(D) melindrada.
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5- Assinaleaalternativaaseguir que apresentaum exemplo
de variacdo linguistica de registro de informalidade:

(A) “Tudo em ordem e recente...”

(B) “A velhice ndo ameaga o amor.”

(C) “Somos as criancas que eles deixaram crescer.”

(D) “Nos enxergardo como se ainda fosse possivel
resolver a tristeza e a dor com um colo.”

6 - “Nenhuma boneca foi jogada fora — enfileiradas pelo
tamanho. Nenhum carinho, desperdi¢ado.” No fragmento
destacado, hé a presenca da seguinte figura de sintaxe:

(A) zeugma;

(B) polissindeto;

(C) silepse de género;
(D) silepse de pessoa.

7 - Assinale a alternativa a seguir em que foram marcadas
apenas palavras invariaveis:

(A) “E ndo ¢ apenas a gparéncia do quarto que resiste

intacta.”

(B) “E ndo ¢ apenas a aparéncia do quarto gue resiste
intacta.”

(C) “E ndo ¢ apenas a aparéncia do guarto que resiste
intacta.”

(D) “E ndo ¢ apenas a aparéncia do quarto que resiste
intacta.”

8 - Assinale a alternativa a seguir em que a palavra
destacada foi corretamente identificada quanto a sua
classe gramatical:

(A) “Ruidoso, o pai perguntara se ndo queremos caminhar
com ele.” (substantivo)

(B) “Ruidoso, o pai perguntara se ndo queremos caminhar
com ele.” (advérbio)

(C) “Ruidoso, o pai perguntara se ndo queremos caminhar
com ele.” (conjun¢ao)

(D) “Ruidoso, o pai perguntara se ndo queremos caminhar
com ele.” (adjetivo)

9 - Em “...0s pais acreditam gue somos os mesmos.”, a
oragao em destaque exerce o mesmo valor de um:

(A) adjetivo;

(B) advérbio de tempo;
(C) advérbio de modo;
(D) substantivo.

10 - Assinale a alternativa a seguir em que foi corretamente
identificada a fungdo sintatica do termo em destaque:

(A) “As canetas coloridas da escola guardam tinta.”
(adjunto adnominal)

(B) “As canetas coloridas da escola guardam tinta.”
(predicativo do sujeito)

(C) “As canetas coloridas da_escola guardam tinta.”
(adjunto adverbial)

(D) “As canetas coloridas da escola guardam tinta.”
(nucleo do predicado)

SISTEMA UNICO DE SAUDE

11 - Os objetivos do Sistema Unico de Satide incluem:

(A) formular politicas de satide destinadas exclusivamente
a prevenir doengas;

(B) realizar assisténcia as pessoas por intermédio de a¢des
de promocgao, protecao e recuperagdo da saude, com
a realizacdo integrada das agdes assistenciais e das
atividades preventivas;

(C) ampliar a participagdo da iniciativa privada para
garantir o acesso de qualidade aos servigos de saude
para toda populagao;

(D) participar na formulagdo e na execugdo da politica
econdmica.

12 - Os principios do Sistema Unico de Satde incluem:

(A) a centralizacdo dos servigos de satude;

(B) 0 acesso aos servicos de saude para as pessoas que
ndo tém plano de saude;

(C) a integralidade de assisténcia, que ¢ entendida como
um conjunto articulado e pontual das acdes e servigos
curativos, individuais, exigidos para os casos de alta
de complexidade.

(D) a utilizagao da epidemiologia para o estabelecimento
de prioridades, a alocacdo de recursos ¢ a orientacao
programatica.

13 - Os Conselhos de Saude foram instituidos pela
Lei n.® 8.142/90 e refor¢ados pela Emenda Constitucional
n.° 29, de 13 de setembro de 2000; suas atribuicdes legais
e politicas s3o atuar na:

(A) formulagdo de estratégias de operacionalizacdo da
politica de saude;

(B) execucao da politica de saude;

(C) execucao dos servigos de satde;

(D) gestao do sistema de satde.
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14 - A Politica Nacional de Humanizacdo entende
humanizacao do Sistema Unico de Saude como:

(A)um programa para humanizar os profissionais de
saude;

(B) a valorizagdo dos diferentes sujeitos implicados no
processo de produgdo de saude: usuarios, trabalhadores
e gestores;

(C)uma forma de fomentar a dependéncia dos sujeitos
acompanhados nos servicos de saude;

(D) um compromisso com a hierarquiza¢ao dos processos
de formagao com os servigos e praticas de saude.

15 - Para operacionalizar a participagdo social, a
Lei n°® 8.142/90 orienta sobre a formagdo dos Conselhos
de Saude nos ambitos nacional, estadual e municipal.
Esses conselhos sdo compostos por:

(A)trabalhadores e gestores de saude (50% dos
conselheiros sdo os trabalhadores e 50% sdo os
gestores);

(B) trabalhadores de satde e usuarios do sistema (50%
sdo os trabalhadores e 50% sdo os usuarios);

(C) trabalhadores e gestores de saude (50% dos
conselheiros, sendo 25% para cada segmento) e os
restantes 50% sdo compostos por usudrios do sistema;

(D) gestores de saude e usudrios do sistema (50% sao os
gestores e 50% sao os usudrios).

16 - De acordo com a Lei Federal n® 10.216/2001,
internagdo compulsoria do paciente com transtorno
mental € aquela que se da:

(A) com o consentimento do usuario;

(B) sem o consentimento do usuario ¢ de seus familiares;

(C) sem o consentimento do usudario, a pedido dos seus
familiares;

(D) por determinagdo da Justica.

17 - O Sistema Unico de Satde é ainda uma reforma
incompleta na Satde, encontrando-se em pleno curso de
mudancas. Para avancar nesse processo de mudanga da
organizacao do sistema de satde brasileiro, ainda existem
varios desafios.

Assinale a op¢do que apresenta corretamente um desses
desafios para consolidagdo do Sistema Unico de Saude:

(A) criar um sistema de saude em rede, que supere o
isolamento dos servigos em niveis de atenc¢ao;

(B) fortalecer e qualificar a atengdo hospitalar como
estratégia organizadora das redes de cuidado em
saude;

(C) estimular a disputa de recursos entre os entes
federados;

(D) consolidar o entendimento de saude como auséncia de

doenca (cultura sanitaria biomédica).
18 - A pratica educativa em saude deve:

(A)ser uma relacdo de ensino/aprendizagem didatica e
assimétrica;

(B) ter como foco o cultivo de habitos e comportamentos
saudaveis, pois isso € que garante mudanca do estilo
de vida dos usuarios;

(C) ser uma relagao dialdgica pautada na horizontalidade
entre os seus sujeitos envolvidos ;

(D) ser de transmissdo do saber do profissional de saude
para os usuarios, que sdo pessoas desprovidas de
saber.

19 - Sdo fundamentos da Atencdo Basica:

(A)atender exclusivamente a demanda programada e
referenciar a demanda espontanea para unidades de
pronto atendimento;

(B) estimular a participagao popular e o controle social;

(C)a segmentagdo das acdes de promocdo a saude,
prevencdo de agravos, vigilancia a satude, tratamento
e reabilitacdo;

(D) possibilitar o acesso aos servigos de prevengao de
doenca e referenciar os pacientes para assisténcia dos
problemas de satde na rede secundaria.

20 - Em relagdo as disposi¢des gerais da Lei n® 8.080/90,
¢ correto afirmar que:

(A) o Estado deve prover as condigdes indispensaveis ao
pleno exercicio da satide de sua populagao;

(B) o dever do Estado exclui o das pessoas, da familia, das
empresas e da sociedade;

(C) os niveis de satde da populagdo ndo expressam a
organizacdo social e econdomica do Pais;

(D)o componente bioldgico ¢ o fator determinante da
saude da populagao.
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LEGISLACAO PREVIDENCIARIA

21 - O financiamento da Seguridade Social nos termos do
artigo 195 da Constituicdo Federal e da lei n® 8212/24 de
julho de 1991, sera proveniente de receitas de algumas
fontes como das contribui¢des sociais. NAO constituem
contribui¢des sociais as:

(A) da Uniao;

(B) incidentes sobre a receita dos concursos prognosticos;
(C) dos empregados domésticos;

(D) das empresas, incidentes sobre o faturamento e lucro.

22 - Sao considerados segurados obrigatérios da
Previdéncia Social como empregados, as seguintes
pessoas fisicas:

(A)os servidores da Unido, Estado, Distrito Federal ou
Municipio, incluidas suas autarquias e fundagdes,
ocupante, nao exclusivo, de cargo em comissdo
declarado em lei de livre nomeagdo e exoneragao;

(B) os que exercem mandato eletivo federal desde que
ndo vinculado a regime proprio de previdéncia social;

(C) os estrangeiros domiciliados e contratados no Brasil
para trabalhar como empregados no exterior, em
sucursal ou agéncia de empresa constituida sob as leis
internacionais e que tenha administragdo no exterior;

(D) os empregados domésticos.

23 - O prazo minimo para que o Ministério da Previdéncia
e Assisténcia Social e o Instituto Nacional do Seguro
Social (INSS) procedam ao recenseamento previdencidrio
de todos os pensionistas e aposentados do regime geral
de previdéncia social é:

(A) anual;

(B) bienal;

(C) trienal;

(D) quingiienal.

24 - De acordo com a lei n® 8213 de 24 de julho de 1991,
0 prazo para manutencdo da qualidade de segurado,
independentemente de contribuigdes ¢ de até:

(A)trés meses apos a cessacdo das contribuigdes, o
segurado facultativo;

(B)seis meses ap6s o licenciamento, o segurado
incorporado as For¢as Armadas para prestar servigo
militar;

(C)nove meses apds cessar a segregagdo, o segurado
acometido de doenca de segregagdo compulsoria;
(D) doze meses ap6s o livramento, o segurado retido ou

recluso.

25 - Quanto ao segurado, o Regime Geral de Previdéncia
Social compreende as seguintes prestacdes, expressas em
beneficios e servicos, EXCETO:

(A) aposentadoria por invalidez;
(B) auxilio acidente;

(C) abono de permanéncia;

(D) salario familia.

26 - Segundo a Norma Técnica sobre Intoxicagdo
Ocupacional pelo Benzeno ¢ correto afirmar que:

(A) acomunicagao de Acidente de Trabalho (CAT) s6 deve
ser emitida nos casos de confirmac¢do do diagndstico
de benzenismo que levem a incapacidade laborativa;

(B)sao irreversiveis as alteracdes hematologicas
periféricas provocadas pelo benzeno;

(C) arealizagao de hemograma anualmente ¢ indicada por
se tratar de exame proprio para deteccao de alteragdes
precoces;

(D)as medi¢des do acido trans-transmuconico e do
fenilmercapitirico sdo usadas como indicadores
bioldgicos de exposicao ao benzeno.

27 - Em relagdo a Norma Técnica sobre Perda Auditiva
Neurossensorial por Exposicdo Continuada a Niveis
Elevados de Pressdao Sonora de Origem Ocupacional
NAO é correto afirmar que a perda auditiva induzida pelo
ruido (PAIR) ocupacional:

(A) é neurossensorial;

(B) progride mesmo cessada a exposi¢ao;

(C) ¢ irreversivel, uma vez instalada;

(D) a inicia-se nas frequéncias de 6.000, 4.000 e/ou 3.000
Hz.

28 - Avalie se, de acordo com a Norma Técnica sobre
Pneumoconioses, sdo considerados fatores de risco para
o desenvolvimento de pneumoconiose:

I - A concentragdo de poeira respiravel.
II - As dimensdes das particulas.
III - Susceptibilidade individual.

Esta correto o que se afirma em:

(A) 1, apenas;
(B) 11, apenas;
(C) 111, apenas;
(D)L, e 1.
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29 - Pela lei n° 8029 de 12 de abril de 1990, o Instituto
Nacional do Seguro Social (INSS):

(A) é uma entidade da Administra¢ao Publica Federal;

(B) resulta da fusdo do Instituto Nacional de Previdéncia
Social e Fundagdo Nacional de Saude;

(C) resulta da fusdo do Instituto Nacional de Previdéncia
Social, Instituto de Administragdo da Previdéncia e
Assisténcia Social e Fundacao Nacional de Saude;

(D) tera até cinco superintendéncias regionais de acordo
com a atual divisao do territério nacional.

30 - Sobre a Estrutura Regimental e o Quadro
Demonstrativo dos Cargos em Comissdo, das Funcdes
Gratificadas e das Funcdes Comissionadas do Instituto
Nacional do Seguro Social (INSS) aprovados pelo Decreto
n°® 7556 de 24 de agosto de 2011 ¢é correto afirmar que:

(A)o Gabinete ¢ a Procuradoria Federal Especializada
fazem parte dos orgaos de assisténcia direta e imediata
ao Presidente;

(B) os Gerentes Executivos serdo escolhidos dentre os
servidores de cargos efetivos, pertencendo ao quadro
de pessoal do INSS;

(C) a Diretoria de Gestdo de Pessoas compete gerenciar
e normatizar as atividades de pericia médica de
beneficios previdenciarios, assistenciais e os relativos
aos servidores publicos federais;

(D)a Corregedoria Geral compete supervisionar as
agéncias da Previdéncia Social sob sua jurisdi¢ao nas
atividades de pericia médica, reabilitagao profissional
e servi¢o social.

CONHECIMENTOS
ESPECIFICOS

31 - E correto afirmar, em relagdo ao impacto do trabalho
sobre a saude e seguranca dos trabalhadores, que:

(A) as sequelas cronicas e de instalagao tardia de acidentes
adequadamente reconhecidos como do trabalho, sdao
amplamente estudadas no Brasil;

(B) o Sistema Unico de Saude (SUS) apresenta respostas
organizadas em rela¢do a prevencao e ao controle do
impacto do trabalho sobre a satide dos trabalhadores;

(C) a existéncia de sub-registro e/ou de ndo registro de
acidentes que resultam em conseqiiéncias consideradas
menos graves para a saude dos trabalhadores ndo ¢
significativa no Brasil;

(D) Varios estudos destacam a inexisténcia de Sistema de
informacao destinados a captacdo dos acidentes do
trabalho ocorridos fora da populagdo previdenciaria
coberta pelo Seguro de Acidente do Trabalho (SAT).

32 - Segundo a Convengdao n°. 81 da Organizagdo
Internacional do Trabalho (OIT) que trata da Inspecao do
Trabalho, ¢ correto afirmar que:

(A)os inspetores do trabalho munidos de credenciais
serdo autorizados com aviso prévio a penetrar em
qualquer estabelecimento submetido a inspegao;

(B) os inspetores do trabalho munidos de credenciais
serdo autorizados a interrogar o empregador do
estabelecimento somente em presencga de testemunhas;

(C) os inspetores do trabalho munidos de credenciais serdo
autorizados a pedir vistas de todos os documentos
prescritos pela legislagdo relativa as condicdes de
trabalho apds autoriza¢do do empregador;

(D) o Brasil por meio do Decreto n°. 95.461, de 11 de
dezembro de 1987, revigora o Decreto n° 41.721, de
25 de junho de 1957 que promulgou a Convengao n°
81 da OIT.

33 - A Convencao n° 139 da Organizagdo Internacional
do Trabalho (OIT), promulgada no Brasil por meio do
Decreto n® 157 de 02 de julho de 1991, trata do seguinte
tema:

(A) Prevencao e Controle de Riscos Profissionais causados
pelas Substancias ou Agentes Cancerigenos;

(B) Prevencao de Acidentes Industriais;

(C) Seguranca na Utilizacdo de Produtos Quimicos;

(D) Servigos de Saude no Trabalho.

34 - De acordo com o Decreto n°. 93.413/86, de 15 de
outubro de 1986 sdo consideradas atividades em condi¢do
de periculosidade, EXCETO:

(A)servigos de limpeza em cabines de distribuigdo
em operacdes integrantes de sistema de poténcia,
energizados ou desenergizados com possibilidade de
voltar a funcionar;

(B) constru¢do de valas de dutos nas usinas integrantes de
sistemas de poténcia energizados ou desenergizados
por falha operacional;

(C) atividades de treinamento em instalagcdes energizadas
ou desenergizadas sem possibilidade de energizacao
acidental;

(D) atividades de seguranca individual e coletiva em
sistemas elétricos de poténcia de alta e baixa tensao.

35 - E considerada doenca do trabalho a:

(A) doenga degenerativa;

(B) que produz incapacidade laborativa;

(C) inerente ao grupo etario;

(D) doenga endémica adquirida por segurado habitante de
regido em que ela se desenvolva.
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36 - De acordo com as Normas Técnicas do Instituto
Nacional de Seguro Social (INSS) sobre o tema Lesdes por
Esfor¢os Repetitivos (LER)/Distirbios Osteomusculares
Relacionados ao Trabalho (DORT), NAO é correto
afirmar que:

(A) os fatores de riscos nao sao independentes;

(B) o tipo de preensao ¢ um fator que influencia a carga
osteomuscular;

(C) a alodinea pode ser um dos sintomas relatados pelo
paciente;

(D)um diagnoéstico de uma patologia nao ocupacional
descarta LER/DORT.

37 - De acordo com a Convengdo da Organizacdo
Internacional do Trabalho (OIT) que trata de Seguranca e
Saude dos Trabalhadores e 0 Meio Ambiente de Trabalho,
promulgada no Brasil por meio do Decreto n°® 1254, de 29
de setembro de 1994:

(A) cabe ao trabalhador, quando necessario, a aquisi¢do
de equipamentos de protecdo individual adequados;

(B) os representantes dos trabalhadores na empresa
devem receber treinamento apropriado no ambito da
seguranca e da higiene do trabalho;

(C) as medidas de seguranca e higiene do trabalho poderao
implicar em 6nus financeiro para os trabalhadores;
(D)o termo “trabalhadores” abrange todas as pessoas

empregadas, exceto os funcionarios publicos.

38 - De acordo com o Decreto n° 127, de 22 de maio de
1991, em relagdo aos Servicos de Saude do Trabalho
(SST) € correto afirmar que:

(A)sdao encarregados de aconselhar somente os
trabalhadores e seus representantes na empresa em
aprego;

(B) o acompanhamento da satide dos trabalhadores em
relagdo ao trabalho ndo deve acarretar qualquer 6nus
para eles;

(C) devem promover a adaptagdo dos trabalhadores ao
trabalho;

(D) devem desempenhar suas fung¢des de forma isolada
em relagdo a outros servigos da empresa.

39 - Classicamente a Sindrome de Caplan ¢ definida
como:

(A) artrite reumatoide e benzenismo;

(B) lupus eritematoso sistémico e benzenismo;

(C) artrite reumatoide e pneumoconiose pelo carvao;

(D) lapus eritematoso sistémico e pneumoconiose pelo
carvao.

40 - Trabalhador da construc¢do civil na area de escavagao
de tineis apresenta o diagnostico de Silicose apos 10
(dez) anos. Essa silicose encontra-se na seguinte categoria
da classificag¢@o de Schilling:

AT
(B) II;
(C) I11;
(D)IV.

41 - Observe os grupos de patologias a seguir:

I- Doencas do ouvido e da apofise mastoide,

II- Transtornos mentais e comportamentais.

III- Doengcas da pele e do tecido subcutaneo.

IV- Doengas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo.

Dispondo em ordem crescente esses grupos, segundo a
Classificagao Internacional de Doengas (CID-10) que
motivaram a concessdo de beneficios auxilios-doenca
acidentarios no ano de 2011 de acordo com informe do
Ministério da Previdéncia Social, obtém-se:

(AL L I, 1V;

(B)IIL, L 11, 1V;

O LIL IV, 11,

(D)IIL, 1, 1V, 11.

42 - Avalie se sdo considerados modalidades de
indicadores de saude:

I - Mortalidade
IT - Aspectos demograficos
III - Condigdes socioecondmicas

Esta correto o que se relaciona em:

(A) L, apenas;
(B) 11, apenas;
(C) 111, apenas;
(D)1, I e III.

43 - De acordo com a Resolugaon® 1488/1998 do Conselho
de Federal de Medicina (CFM), que dispde das normas
especificas para médicos que atendam trabalhadores,
NAO é correto afirmar que:

(A) é atribuigao do perito médico encaminhar o periciando
para a reabilitagdo quando necessario;

(B) ¢ atribui¢ao do perito médico avaliar a capacidade de
trabalho do periciando exclusivamente baseado no
laudo do médico que presta assisténcia;

(C) aos médicos que prestam assisténcia cabe fornecer
atestados e pareceres para o afastamento do trabalho
sempre que necessario;

(D) cabe aos médicos que prestam assisténcia, quando
requerido pelo paciente, colocar a disposi¢ao tudo o
que se refira ao seu atendimento.
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44 - No que concerne a conduta do médico da empresa
no caso de exposi¢do do trabalhador ao benzeno NAO ¢é
correto afirmar que:

(A)no caso de exposicao aguda sem alteracdes clinico e/
ou laboratoriais, estabelecer acompanhamento clinico
e laboratorial rigoroso e emitir a Comunicagdo de
Acidente de Trabalho (CAT);

(B)no caso de exposi¢ao aguda com quadro clinico de
intoxicagdo, dar suporte de pronto atendimento,
estabelecer acompanhamento clinico e laboratorial
rigoroso e emitir a CAT;

(C) no caso de exposi¢do cronica sem alteragdes clinico
e/ou laboratoriais, manter as avaliacdes médicas
periddicas previstas;

(D) no caso de exposi¢ado cronica com alteragdes clinico e/
ou laboratoriais, providenciar o imediato afastamento
do trabalhador da exposicao e emitir a CAT.

45 - As transaminases hepaticas sdo indicadores sensiveis
de lesdo celular hepatica. Em relagao a elas ¢ correto
afirmar que:

(A) arazao TGO/TGP ¢ maior que 1 nas hepatites cronicas
virais;

(B) arazao TGO/TGP maior que 3:1 ¢ altamente sugestiva
de doenga hepatica alcodlica;

(C) durante a fase aguda de obstrugdo biliar devido a
calculo, os niveis de transaminases permanecem
dentro da normalidade;

(D)a TGO ¢ uma enzima indicadora de lesdo hepatica
mais especifica.

46-Saoconsideradosefeitos colateraisdos glicocorticoides
de uso oral , EXCETO:

(A) irregularidades menstruais;
(B) acne;

(C) hipercalemia;

(D) osteoporose.

47 - Os diuréticos tiazidicos s3o frequentemente usados
na terapia antihipertensiva. Em rela¢ao a seu mecanismo
de agdo ¢ correto afirmar que inibem:

(A)a agao do ion transportador Na+ Cl- no tibulo distal;

(B)a agdo do ion transportador Na+ Cl- no tubulo
proximal;

(C) os canais condutores de Na+ no tibulo coletor;

(D) o ion transportador NaK2Cl na membrana apical de
células epiteliais renais do ramo ascendente da alga de
Henle.

48 - Paciente ¢ trazido para emergéncia com quadro de
intoxica¢do aguda apds ingestdo de 20 comprimidos de
500mg de paracetamol. Apds o primeiro atendimento
com manutencdo de vias aéreas e sinais vitais, deve-se
administrar como antidoto:

(A) L-carnitina;

(B) fomipezol;

(C) N-acetilcisteina;
(D) azul de metileno.

49 - Paciente politraumatizado ¢ encaminhado para
emergéncia apos sofrer acidente de carro. Segundo relato
do paramédico estava dirigindo carro e usava cinto de
seguranca. Evolui com hipotensao arterial, turgéncia de
jugular e abafamento de bulhas. O diagnostico e a conduta
sdo:

(A) tamponamento cardiaco e pericardiocentese;
(B) pneumotodrax e drenagem pleural;

(C) hemotodrax e drenagem pleural;

(D) térax instavel e ventilagdo mecanica.

50 - Paciente de 25 anos internado com quadro de
meningite. Apos a realizacao de exames complementares
¢ feito o diagnostico de meningite meningocdcica. O
antibidtico de escolha e um efeito colateral que pode
ocorrer por seu uso sao:

(A) vancomicina e eosinofilia;

(B) clindamicina e trombocitopenia;

(C) gentamicina e necrose tubular renal;

(D) penicilina cristalina e anemia hemolitica.









