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LEIA COM ATENÇÃO AS SEGUINTES INSTRUÇÕES
1 – Este caderno contém as questões da Prova Objetiva.
2 – Use, como rascunho, a Folha de Respostas reproduzida ao final deste caderno.
3 – Ao receber a Folha de Respostas:

• Confira seu nome, número de inscrição e o cargo.
• Assine, A TINTA, no espaço próprio indicado.

4 –  ATENÇÃO: transcreva no espaço apropriado da sua FOLHA DE RESPOSTAS, com sua caligrafia usual, 
considerando as letras maiúsculas e minúsculas, a seguinte frase:

“Saúde cuidada, vida conservada.” Provérbio latino

ATENÇÃO: 
FOLHA DE RESPOSTAS SEM ASSINATURA NÃO TEM VALIDADE.

5 – Ao transferir as respostas para a Folha de Respostas:
• use apenas caneta esferográfica azul ou preta;
• preencha, sem forçar o papel, toda a área reservada à letra correspondente à 

resposta solicitada em cada questão;
• assinale somente uma alternativa em cada questão.
Sua resposta NÃO será computada se houver marcação de mais de uma alternativa, 
questões não assinaladas ou questões rasuradas.

NÃO DEIXE NENHUMA QUESTÃO SEM RESPOSTA.
A Folha de Respostas da PROVA OBJETIVA não deve ser dobrada, amassada ou rasurada.

ATENÇÃO: Conforme o subitem 7.4 O tempo de duração das provas abrange a assinatura e a transcrição das respostas para a folha 
de respostas. 7.5 O candidato somente poderá retirar-se definitivamente do local de realização da prova após 120 (cento e vinte) 
minutos contados do seu início. 7.20 Será proibido, durante a realização das provas, fazer uso ou portar, mesmo que desligados, 
telefone celular, relógio digital, pagers, beep, agenda eletrônica, calculadora, walkman, notebook, palmtop, tablet, gravador, transmissor/
receptor de mensagens de qualquer tipo ou qualquer outro equipamento eletrônico. 7.23 Durante o período de realização das provas, 
não será permitida qualquer espécie de consulta ou comunicação entre os candidatos ou entre estes e pessoas estranhas, oralmente 
ou por escrito, assim como não será permitido o uso de livros, códigos, manuais, impressos, anotações ou quaisquer outros meios. 7.24 
Durante o período de realização das provas, não será permitido o uso de óculos escuros, bonés, chapéus e similares. 7.25 Será vedado 
ao candidato o porte de arma(s) no local de realização das provas, ainda que de posse de documento oficial de licença para o respectivo 
porte. 7.30 Será eliminado o candidato que: tratar com falta de urbanidade examinadores, auxiliares, aplicadores ou autoridades 
presentes; deixar o local de realização das provas sem a devida autorização; usar de meios ilícitos para obter vantagem para si ou para 
outros; deixar de atender às normas contidas nos cadernos de provas e na folha de respostas e às demais orientações expedidas pela 
FUNDEP, durante a realização das provas; deixar de entregar a Folha de resposta objetiva ou entregá-la com marcação diferente das 
instruções contidas no caderno de questões ou sem assinatura no local reservado para a assinatura (alíneas a, b, d, h e m).

Os gabaritos e as questões das Provas Objetivas serão divulgados no endereço eletrônico 
<www.gestaodeconcursos.com.br> no dia 19 de outubro de 2015.

DURAÇÃO MÁXIMA DA PROVA: 5 (CINCO) HORAS



ATENÇÃO
Sr.(a) Candidato(a)

Antes de começar a fazer a prova, confira se este caderno contém, ao todo, 79 (setenta 
e nove) questões de múltipla escolha com 4 (quatro) alternativas de respostas para 
cada questão, assim distribuídas: BLOCO A: 5 (cinco) questões de Cooperativismo, 
4 (quatro) questões de Cirurgia Geral, 4 (quatro) questões de Clínica Médica,  
4 (quatro) questões de Ginecologia/Obstetrícia, 4 (quatro) questões de Pediatria,  
8 (oito) questões de Saúde Pública e Saúde Suplementar; BLOCO B: 50 (cinquenta) 
questões de Conhecimentos Específicos, todas perfeitamente legíveis.

Havendo algum problema, informe imediatamente ao aplicador de provas para que ele 
tome as providências necessárias.

Caso não observe essa recomendação, não lhe caberá qualquer reclamação ou recursos 
posteriores.
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BLOCO A

COOPERATIVISMO

QUESTÃO 1

Sobre o Sistema Unimed e a Unimed BH, assinale a 
alternativa INCORRETA. 

A) O Sistema Unimed é formado por sociedades de 
médicos, organizadas no formato societário de 
cooperativas de trabalho médico.

B) A Unimed BH é uma cooperativa de primeiro 
grau ou singular do Sistema Unimed.

C) A entidade médica que liderou a formação 
da Mediminas, que posteriormente passou a 
ser denominada Unimed BH, foi o Conselho 
Regional de Medicina de Minas Gerais.

D) A primeira Cooperativa Unimed foi fundada na 
Cidade de Santos – SP no ano de 1967.

QUESTÃO 2

Em relação à organização e ao funcionamento 
das cooperativas no Brasil, assinale a alternativa 
INCORRETA. 

A) A instância máxima de deliberação em 
uma cooperativa é a Assembleia Geral dos 
Associados.

B) O associado poderá ser eliminado da sociedade 
por infração à lei ou ao estatuto da cooperativa.

C) A demissão do cooperado – saída voluntária 
da cooperativa – poderá ser impedida pelos 
órgãos da administração, caso o trabalho 
desse cooperado seja indispensável ao bom 
funcionamento da cooperativa.

D) A prestação de contas da administração da 
cooperativa se dará na Assembleia Geral Ordinária 
realizada no primeiro trimestre de cada ano.

QUESTÃO 3

Em relação aos princípios do Cooperativismo e a 
organização do setor no Brasil, assinale a alternativa 
INCORRETA.

A) Os diretores e conselheiros de uma cooperativa 
são democraticamente eleitos pelos associados 
e funcionários da cooperativa.

B) A solidariedade, a democracia e a equidade são 
princípios universais do cooperativismo.

C) Os fundos de investimento estão impedidos de 
adquirir parte do capital das cooperativas, ainda 
que de forma minoritária.

D) A Confederação Nacional do Cooperativismo 
(CNCOOP), o Serviço Nacional de Aprendizagem 
do Cooperativismo (SESCOOP) e a Organização 
das Cooperativas Brasileiras (OCB) são 
entidades do cooperativismo brasileiro que 
compõem o sistema OCB.

QUESTÃO 4

A Lei Nº 5.764 de16 de dezembro de 1971, que define a 
Política Nacional de Cooperativismo no Brasil, consagra 
os seguintes princípios universais do cooperativismo 
EXCETO:

A) A adesão dos sócios deve ser voluntária.

B) Nas cooperativas singulares, o voto é singular.

C) As cooperativas são sociedades de pessoas; 
sociedades essas não sujeitas à falência.

D) As quotas-partes do capital da sociedade podem 
ser negociadas em bolsa de valores pelos sócios.

QUESTÃO 5

Sobre a organização do Sistema Unimed e o 
funcionamento da Unimed BH, assinale a alternativa 
INCORRETA. 

A) O Sistema Cooperativo Unimed é formado 
por cooperativas singulares, por federações 
estaduais ou regionais e por uma confederação 
denominada Unimed do Brasil.

B) A Unimed BH, além da Assembleia Geral de 
Cooperados, possui uma Assembleia Geral 
de Delegados formada por associados eleitos 
dentro das especialidades médicas.

C) O Conselho Social da Unimed BH possui 
função consultiva, discute as macropolíticas e 
as estratégias da Cooperativa e é formado por 
delegados, conselheiros e membros do Núcleo 
de Integração com Cooperados.

D) A lei Nº 9.656/98 regulamenta a Saúde 
Suplementar no Brasil e estabelece regras 
para os planos privados de assistência à 
saúde, exceto para as cooperativas que devem 
observar somente a Lei Nº 5.764/71 (Lei do 
Cooperativismo).

CIRURGIA GERAL

QUESTÃO 6

Sobre a avaliação clínica pré-operatória, assinale a 
alternativa INCORRETA.

A) Homens com menos de 40 anos de idade, 
assintomáticos e sem comorbidades, que irão 
ser submetidos a intervenções cirúrgicas sem 
previsão de sangramento, não necessitam de 
nenhum exame complementar pré-operatório. 

B) A história clínica constitui meio mais efetivo 
para diagnosticar fatores de risco associados a 
doenças coexistentes do que o exame físico e os 
exames complementares.

C) A radiografia de tórax deve ser rotineira em 
pacientes acima de 50 anos de idade, em ambos 
os sexos.

D) Em pacientes em uso de Digoxina, justifica-se a 
realização pré-operatória de ureia / creatinina, 
dosagem de eletrólitos e eletrocardiograma.
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QUESTÃO 7 

Em relação à resposta metabólica ao trauma operatório, 
assinale a alternativa INCORRETA.

A) Os macrófagos apresentam mobilização mais 
rápida em direção à área traumatizada do que 
os neutrófilos, porém seu tempo de vida é mais 
curto.

B) Os neutrófilos promovem lesão tecidual por 
diversos mecanismos, destacando-se a liberação 
de enzimas proteolíticas, como as elastases.

C) O óxido nítrico é produzido por vários tipos de 
células e pode mediar a vasodilatação e regular 
o tônus vascular.

D) As proteínas reactantes da fase aguda são 
produzidas pelo fígado em resposta à injúria, na 
tentativa de manter a homeostasia.

QUESTÃO 8

No que se refere à cicatrização de feridas, assinale a 
alternativa INCORRETA.

A) Hipóxia relativa e acidose deprimem o estímulo à 
proliferação de células endoteliais.

B) Na fase inflamatória, ocorre aumento da 
permeabilidade vascular, mediada, entre outras, 
pela serotonina e histamina.

C) Os leucócitos têm importante papel na remoção 
de detritos celulares e de bactérias do leito da 
lesão.

D) Os monócitos ativam-se em macrófagos, que 
são responsáveis pela produção de interleucina 1.

QUESTÃO 9

Em relação ao choque, assinale a alternativa 
INCORRETA.

A) A presença de hipotensão sem taquicardia 
concomitante é sinal sugestivo de choque 
neurogênico.

B) É característica do choque cardiogênico a 
redução da perfusão tecidual com volemia 
adequada.

C) Gasometria arterial inalterada não exclui o 
diagnóstico de choque obstrutivo por embolia 
pulmonar.

D) São causas habituais de choque obstrutivo: 
infarto agudo do miocárdio, dissecção aguda 
da aorta, embolia pulmonar e pneumotórax 
hipertensivo.

CLÍNICA MÉDICA

QUESTÃO 10

Analise as afirmativas a seguir sobre a diarreia.

I. A associação de lesões aftosas na boca com 
lesões anais e perianais pode sugerir a presença 
da doença de Crohn.

II. É a manifestação clínica que mais frequentemente 
se associa a doenças do intestino delgado.

III. Quando a origem é o intestino delgado, as 
dejeções são pequenas, com número diário muito 
aumentado, frequentemente com muco, pus e 
sangue.

Estão CORRETAS as afirmativas:

A) I e II, apenas.
B) I e III, apenas.
C) II e III, apenas.
D) I, II e III.

QUESTÃO 11

Em relação à pancreatite aguda, assinale a alternativa 
que NÃO é considerada causa dessa doença.

A) Cirurgia abdominal

B) Hiperlipidemia

C) Hipocalcemia

D) Trauma abdominal contuso

QUESTÃO 12

Numere a COLUNA II de acordo com a COLUNA I, 
estabelecendo a correlação diagnóstica entre os exames 
complementares e as doenças ou situações que afetam 
o aparelho respiratório.

COLUNA I

1. Alfa-1 antitripsina

2. Dímero D 

3. Dosagem de cloro no suor 

4. Espirometria

5. Ultrassonografia  

COLUNA II

(   ) Asma

(   ) Derrame pleural

(   ) Embolia pulmonar

(   ) Enfisema pulmonar

(   ) Mucoviscidose

Assinale a sequência CORRETA.

A) 4 5 2 1 3

B) 1 5 3 4 2

C) 3 1 2 5 4

D) 5 4 3 1 2
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QUESTÃO 13

Analise o caso clínico a seguir.

Homem de 42 anos de idade, sem antecedentes 
patológicos, apresenta há várias semanas parestesias 
nos pés, ataxia leve e diminuição da sensibilidade 
vibratória e da propriocepção nas pernas.

Considerando esse caso, assinale a alternativa que 
apresenta o diagnóstico mais provável.

A) Anemia falciforme

B) Anemia perniciosa

C) Esclerose múltipla

D) Talassemia

GINECOLOGIA / OBSTETRÍCIA

QUESTÃO 14

Analise o caso clínico a seguir.

Paciente, 25 anos de idade, fez exame citopatológico 
cervicovaginal de rotina. O resultado revelou presença 
de células com relação núcleo-citoplasma aumentado, 
halo perinuclear e multinucleação. 

Nesse caso, assinale a alternativa que apresenta o 
diagnóstico mais provável.

A) Infecção por papilomavírus humano
B) Cervicite crônica bacteriana
C) Infecção por herpes-vírus tipo 2
D) Neoplasia intraepitelial de alto grau

QUESTÃO 15

Considere o caso clínico a seguir.

Paciente, de 48 anos de idade, G1P1A0, relata 
menopausa há 2 anos. Na época do diagnóstico 
da menopausa, iniciou terapia hormonal devido a 
calor intenso. Já tentou suspender, porém o calor é 
recorrente. No momento, não apresenta queixas nem 
sangramento vaginal; é hipertensa e faz uso de Enalapril; 
mãe teve câncer de mama. Ao exame, apresenta:  
PA = 140 x 90 mmHg; IMC 24 kg/m2; mamas e exame 
ginecológico sem alterações. 

Nesse caso, assinale a alternativa que apresenta 
corretamente a conduta a ser adotada.

A) Solicitar exames complementares de rotina, 
como mamografia e ultrassonografia, e manter 
terapia hormonal até o resultado dos exames.

B) Manter a terapia hormonal, independentemente 
dos resultados dos exames, pois a paciente teve 
diagnóstico de menopausa recentemente.

C) Orientar a paciente sobre os riscos 
cardiovasculares da terapia hormonal e 
suspendê-la, pois a paciente é hipertensa.

D) Suspender a terapia hormonal e solicitar 
ultrassonografia transvaginal de urgência e, 
somente depois do resultado desse exame, 
discutir a possibilidade de retorno.

QUESTÃO 16

Analise o quadro clínico a seguir.

Paciente, 35 anos de idade, primigesta, com  
36 semanas de gestação, pré-natal acompanhado no 
ambulatório de alto risco, devido à hipertensão arterial 
crônica. Apresentou crise convulsiva há 2 horas e foi 
encaminhada à maternidade. Faz uso de Alfametildopa 
(1,5 g por dia) desde o primeiro trimestre de gestação. 
No exame físico, apresenta PA = 160 x 100 mmHg, pulso 
94 bpm, dinâmica uterina sem contrações, batimentos 
cardiofetais de 130 bpm, colo grosso posterior e dilatado 
2,0 cm. 

A respeito desse quadro, assinale a alternativa que 
apresenta a melhor conduta a ser adotada.

A) Prescrever sulfato de magnésio endovenoso e 
indicar resolução da gestação.

B) Prescrever corticoide intramuscular por 48h e 
recomendar controle materno-fetal.

C) Prescrever Nifedipina via oral associada à 
Alfametildopa e recomendar controle materno-
fetal.

D) Pedir exames para avaliação da função renal e 
hepática e recomendar controle materno-fetal.

QUESTÃO 17

Analise o caso clínico a seguir.

Paciente, 16 anos de idade, primigesta, iniciou pré-natal 
tardiamente. Encontra-se com 27 semanas de gestação 
e o último hemograma apresentou hemoglobina de  
11 g/dL, em exame de rotina pré-natal. 

Nesse contexto, assinale a alternativa que apresenta a 
melhor conduta a ser adotada.

A) Realizar coleta seriada de hemograma e 
encaminhar para acompanhamento no 
ambulatório de alto risco.

B) Introduzir ferro elementar 120 a 240 mg/dia 
e ácido fólico 5 mg/dia e encaminhar para 
acompanhamento no ambulatório de alto risco.

C) Introduzir ferro elementar 40 mg/dia e manter 
orientação dietética considerando o estilo de 
vida da paciente.

D) Solicitar exame parasitológico de fezes e ferritina 
sérica e retorno precoce para iniciar terapêutica.

PEDIATRIA

QUESTÃO 18

A Organização Mundial de Saúde (OMS) recomenda o 
aleitamento materno exclusivo até: 

A)  4 meses. 

B)  6 meses.

C)  12 meses.

D)  24 meses.
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QUESTÃO 19

Quanto à avaliação do crescimento, é CORRETO 
afirmar:

A)  Apesar da simplicidade da utilização da 
antropometria, a falta de uma curva nacional fez 
com que o Ministério da Saúde contraindicasse 
a sua utilização em saúde pública.

B)  Para avaliar o crescimento, a medida da altura 
é mais importante que a do peso, devido à 
facilidade de sua obtenção.

C)  A caderneta do Ministério da Saúde utiliza curvas 
de percentil porque são mais fidedignas que as 
que utilizam escore z.

D)  O acompanhamento da medida de peso e sua 
localização em um gráfico é uma importante 
forma de avaliar o crescimento de uma criança.

QUESTÃO 20

Quanto ao tratamento de uma criança com diarreia aguda 
e com desidratação, assinale a alternativa CORRETA.

A)  Caso a criança esteja desidratada, sempre iniciar 
com hidratação endovenosa.

B)  A prescrição de antibióticos é necessária porque 
a maioria das diarreias agudas é de origem 
bacteriana.

C)  Na desidratação leve e moderada, na qual não 
há sinais de choque, deve-se iniciar a hidratação 
com terapia de reidratação oral.

D)  Em uma criança com diarreia e desidratada,  
e sabendo-se que o vômito agravaria seu quadro, 
é imperioso o uso de antieméticos nesses casos.

QUESTÃO 21

No tratamento das pneumonias, é CORRETO afirmar 
que:

A)  todas as crianças após o diagnóstico de 
pneumonia bacteriana devem ser hospitalizadas.

B)  as pneumonias virais são muito raras, por isso,  
a utilização de antibióticos é tão importante 
numa criança com quadro respiratório.

C)  a droga de escolha para o tratamento da 
pneumonia na comunidade é a Penicilina 
Benzatina, pelo seu baixo custo.

D)  a Amoxicilina é utilizada para tratamento da 
maioria das pneumonias bacterianas.

SAÚDE PÚBLICA E SAÚDE SUPLEMENTAR

QUESTÃO 22

De acordo com a Constituição Federal de 1988,  
a saúde é direito de todos e dever do Estado, garantido 
mediante políticas sociais e econômicas que visem à 
redução do risco de doença e de outros agravos e ao 
acesso universal e igualitário às ações e serviços para 
sua promoção, proteção e recuperação.

Considerando as diretrizes do Sistema Único de Saúde 
(SUS), assinale a alternativa CORRETA. 

A) O SUS prevê atendimento parcial, com prioridade 
para as atividades preventivas, sem prejuízo dos 
serviços assistenciais.

B) O SUS prevê atendimento parcial, com prioridade 
para os serviços assistenciais, sem prejuízo das 
atividades preventivas.

C) O SUS prevê atendimento integral, com 
prioridade para as atividades preventivas, sem 
prejuízo dos serviços assistenciais.

D) O SUS prevê atendimento integral, com 
prioridade para os serviços assistenciais, sem 
prejuízo das atividades preventivas.

QUESTÃO 23

Analise os dados sobre o número de óbitos infantis por 
residência no período de 2010 a 2013. 

Região / ano 2010 2011 2012 2013 
Norte 5.289 5.093 5.113 5.163 

Nordeste 13.197 3.006 12.527 12.717 

Sudeste 4.120 14.172 4.114 13.748 

Sul 4.220 4.395 4.238 4.141 

Centro-Oeste 3.044 3.050 3.131 3.197 
Total 39.870 39.716 39.123 38.966 

SISTEMA DE INFORMAÇÕES SOBRE  
MORTALIDADE (SIM), 2015.

Sobre o cálculo da taxa de mortalidade infantil, assinale 
a alternativa CORRETA.  

A) É necessário conhecer a estimativa populacional 
para cada ano (número de óbitos / população x 
1 000).

B) É necessário conhecer o número de nascidos 
vivos em cada ano (número de óbitos / nascidos 
vivos x 1 000).

C) É necessário multiplicar o número de óbitos 
por 100, já que se trata de uma porcentagem 
(número de óbitos x 100).

D) É necessário conhecer o número de óbitos 
em crianças de 0-7 dias (número de óbitos em 
crianças de 0-7 dias).
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QUESTÃO 24

Os sistemas nacionais de saúde dos países em 
desenvolvimento vêm apresentando graves problemas 
relacionados à escassez de recursos financeiros, 
decorrentes da vertiginosa ampliação de tecnologias 
na área da saúde. Dessa forma, torna-se cada vez 
mais urgente o desenvolvimento de estratégias para 
enfrentamento das questões relativas à incorporação 
tecnológica desordenada. 

(CONASS, 2012).

Sobre as estratégias de enfrentamento, analise as 
afirmativas a seguir:

I. Estratégias de enfretamento incluem avaliações 
de eficácia / efetividade e custo das tecnologias 
em saúde.

II. A avaliação de tecnologias em saúde não 
influencia a decisão clínica, visto que esta é uma 
decisão individual.

III. A avaliação de tecnologias opera somente 
no campo de saúde pública, uma vez que, no 
sistema privado, o custo não é um fator limitante 
para a obtenção de produtos em saúde. 

Está(ão) CORRETA(S) a(s) afirmativa(s):

A) I, apenas.
B) II, apenas.
C) III, apenas.
D) II e III, apenas.

QUESTÃO 25

Uma das principais diretrizes do Sistema Único de 
Saúde (SUS) é a universalidade. Entretanto, observa-se 
elevado número de estabelecimentos de saúde privados 
no Brasil. 

De acordo com a Constituição Federal, de que forma 
ocorre a participação do sistema de saúde privado?

A) Complementar ao SUS.
B) Opcional para o SUS.
C) Compulsório para cidadãos com alto poder 

aquisitivo.
D) Obrigatório para empresas.

QUESTÃO 26

De acordo com o Art. 3º da Resolução Normativa  
Nº 259 de 2011, a operadora deverá garantir o 
atendimento integral das coberturas em prazos 
pré-estabelecidos. 

Sobre esses prazos, assinale a alternativa INCORRETA.

A) Consulta básica (pediatria, clínica médica, 
cirurgia geral, ginecologia e obstetrícia): em até 
7 (sete) dias úteis.

B) Consulta nas especialidades médicas 
(nefrologista, pneumologista, ortopedista): em 
até 14 (quatorze) dias úteis.

C) Serviços de diagnóstico por laboratório de 
análises clínicas em regime ambulatorial: em até 
3 (três) dias úteis.

D) Urgência e emergência: em até 3 (três) dias 
úteis.

QUESTÃO 27

De acordo com a Lei Nº 9.656 de 1998, o plano-
referência de assistência à saúde deve contemplar os 
seguintes procedimentos, EXCETO:

A) Cobertura assistencial médico-ambulatorial e 
hospitalar

B) Centro de terapia intensiva

C) Tratamento clínico ou cirúrgico experimental

D) Tratamento antineoplásico

QUESTÃO 28

De acordo com a Agência Nacional de Saúde 
Suplementar (ANS) “a cobrança feita aos beneficiários 
de plano de saúde pelos prestadores de serviços, como 
a conhecida taxa de disponibilidade, são consideradas 
indevidas”. 

Disponível em: < http://www.ans.gov.br/a-ans/sala-de-
noticias-ans/consumidor/2519-taxa-de-disponibilidade-para-

acompanhamento-de-parto-e-ilegal-#sthash.JjpSqr9H.dpuf>. 
Acesso em: 14 ago. 2015.

A esse respeito, assinale a alternativa em que essa 
afirmativa se baseia.

A) Artigo 198 da Constituição Federal de 1988 
(Integralidade das ações em saúde)

B) Artigo 10 da Lei Nº 9.656 de 1998 (Constituição 
do plano-referência de assistência à saúde)

C) Artigo 3º da Resolução Normativa N.º 338 de 
2013 (Dos princípios de atenção à saúde na 
saúde suplementar)

D) Artigo 2º da Resolução Normativa Nº 124 de 
2006 (Das infrações a que estão submetidos os 
planos privados de assistência à saúde)

QUESTÃO 29

De acordo com a Resolução Nº 338 de 2013, a atenção 
à saúde na Saúde Suplementar deverá observar os 
seguintes princípios, EXCETO:

A) Centrar ações no cuidado médico para evitar 
falta de integração no cuidado ao paciente.

B) Incorporar de ações de promoção da saúde e 
prevenção de riscos e doenças, bem como de 
estímulo ao parto normal.

C) Usar a epidemiologia para monitoramento da 
qualidade das ações e gestão em saúde.

D) Adotar medidas que evitem a estigmatização e a 
institucionalização dos portadores de transtornos 
mentais, visando o aumento de sua autonomia.
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BLOCO B

CIRURGIA GERAL

QUESTÃO 30

Durante o processo de cuidados pré-operatórios, 
intraoperatórios e pós-operatórios, devem ser aceitas as 
seguintes responsabilidades éticas, EXCETO:

A) Apresentar abertamente ao paciente os possíveis 
eventos adversos e erros médicos.

B) Envolver-se com as necessidades especiais dos 
pacientes terminalmente enfermos.

C) Preocupar-se com as demandas e o interesse do 
doente e não se envolver com as necessidades 
de seus familiares.

D) Reconhecer as necessidades psicológicas, 
sociais, culturais e espirituais dos pacientes.

QUESTÃO 31

Em relação ao metabolismo em pacientes cirúrgicos, 
assinale a alternativa INCORRETA.

A) A alimentação excessiva pode causar 
hipercapnia, acidose metabólica, azotemia e 
disfunção hepática.

B) A hiperglicemia, a elevação dos níveis de lactato 
e a excreção elevada de nitrogênio urinário são 
observadas nos estados hipermetabólicos.

C) Na resposta metabólica à inanição, o nitrogênio 
serve como principal combustível do corpo nas 
primeiras 12 a 24 horas.

D) No nível celular, a adenosina trifosfato é a 
principal fonte de energia e orienta as reações e 
os processos metabólicos.

QUESTÃO 32

No que se refere à avaliação clínica pré-operatória dos 
pacientes com insuficiência renal estabelecida, assinale 
a alternativa INCORRETA.

A) A disfunção plaquetária na uremia é geralmente 
qualitativa e a contagem de plaquetas em geral 
é normal.

B) Exame de urina rotina e análise dos eletrólitos 
na urina são testes essenciais na avaliação  
pré-operatória desses pacientes.

C) Na anamnese, é imprescindível a pesquisa de 
sintomas compatíveis com doenças isquêmicas 
cardíacas e infarto agudo do miocárdio prévio.

D) No exame cardiovascular, deve-se procurar 
documentar sinais de sobrecarga hídrica, 
além de pesquisar a tolerância do paciente a 
exercícios.

QUESTÃO 33

Sobre as infecções do sítio cirúrgico (ISC), assinale a 
alternativa INCORRETA.

A) A maioria das ISC é provocada por bactérias 
da própria pele: Staphylococcus epidermidis,  
S. Aureus e Entercococcus spp.

B) A manutenção da temperatura corporal interna 
normal é importante para a redução da incidência 
de ISC.

C) A diabetes, a obesidade, a hipercolesterolemia e 
o uso de corticosteroides constituem fatores de 
risco para ISC.

D) Infecções provocadas por Clostridium perfrigens 
podem se manifestar clinicamente nas primeiras 
24 horas após a cirurgia.

QUESTÃO 34

Em relação à profilaxia antibiótica em cirurgia, assinale a 
alternativa INCORRETA.

A) Amplo espectro e confiança no agente para 
tratamento de infecção constituem princípios 
que devem orientar a escolha do agente 
antimicrobiano.

B) Geralmente, está indicada quando um osso é 
seccionado, como craniotomia, esternotomia, ou 
uma prótese é inserida.

C)  Na prática, a antibioticoprofilaxia prolongada é 
frequente e potencialmente prejudicial.

D) O tempo ideal para administrar a 
antibioticoprofilaxia parenteral é dentro de uma 
hora antes da incisão.

QUESTÃO 35

Com relação às complicações do fechamento da parede 
abdominal, assinale a alternativa INCORRETA.

A) Em pacientes saudáveis, os índices de 
deiscência com a técnica de sutura contínua são 
significativamente menores em comparação à 
técnica com pontos separados.

B) Na reabordagem cirúrgica do paciente 
eviscerado, deve-se realizar exploração completa 
da cavidade para afastar focos infecciosos e 
excluir deiscências anastomóticas.

C) Os hematomas são mais preocupantes do que 
os seromas, em virtude do seu potencial para 
infecções secundárias.

D) Os seromas após hernioplastias ventrais 
volumosas se devem tanto aos grandes retalhos 
cutâneos (descolamento) quanto ao emprego de 
tela inorgânica.
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QUESTÃO 36

No que se refere às deiscências anastomóticas, assinale 
a alternativa CORRETA.

A) É inaceitável atualmente que uma distensão 
intraluminal possa ser responsável pela ruptura 
de uma anastomose.

B) Ostomias protetoras, como ileostomias, reduzem 
a taxa global de deiscência anastomótica e a 
taxa de reoperação. 

C) Ostomias protetoras privam o cólon de ácidos 
graxos de cadeia curta e, além disso, retardam 
a epitelização da anastomose.

D) Uma ostomia proximal derivativa associada a 
drenagem da pelve constitui o tratamento ideal 
nas deiscências das anastomoses colorretais 
associadas à peritonite difusa.

QUESTÃO 37

Sobre os cuidados pré-hospitalares no trauma, assinale 
a alternativa INCORRETA.

A) Apesar do princípio da reanimação com 
cristaloides permanecer aceito, atualmente 
acredita-se que, em alguns grupos, a reposição 
volêmica pré-hospitalar deva ser mais judiciosa.

B) Os profissionais do atendimento pré-hospitalar 
devem iniciar a avaliação do cenário, 
primeiramente para avaliar sua própria 
segurança.

C) Os torniquetes devem ser definitivamente 
abolidos no controle pré-hospitalar de 
hemorragia de extremidades, devido ao risco de 
agravamento de lesão muscular e nervosa.

D) Recentemente, tem sido questionado se a 
entubação orotraqueal no atendimento pré-
hospitalar é mais prejudicial do que o suporte 
básico de vias aéreas com ambu. 

QUESTÃO 38

Em relação à avaliação inicial e ao manejo do trauma 
agudo, assinale a alternativa INCORRETA.

A) A história detalhada é essencial para começar 
a avaliação de um paciente politraumatizado, 
devendo preceder as outras etapas.

B) Deve-se suspeitar de lesão de coluna cervical nos 
pacientes traumatizados até que uma avaliação 
meticulosa possa afastar esta possibilidade.

C) A avaliação inicial obedece a uma ordem  
bem-definida que é baseada no risco de morte 
do paciente, devendo-se tratar a maior ameaça 
à vida primeiro.

D) O hiato para o diagnóstico definitivo não deve 
atrasar a aplicação de um tratamento urgente, 
quando necessário.

QUESTÃO 39

No que diz respeito ao transplante de fígado, assinale a 
alternativa INCORRETA.

A) A hipertensão portopulmonar é considerada 
uma contraindicação absoluta, assim como a 
síndrome hepatopulmonar, em decorrência da 
grande possibilidade de resultados ruins.

B) A incapacidade de o paciente manter-se afastado 
do abuso de drogas e do álcool ou da falta de 
compromisso com o uso de imunossupressores 
têm sido consideradas contraindicações.

C) A infecção por HIV é considerada contraindicação 
para alguns grupos, contudo, vários estudos 
mostraram resultados comparáveis com os 
pacientes de controle equivalentes, se o vírus 
estiver controlado.

D) Nos carcinomas hepatocelulares, o risco de 
doença metastática após o transplante de fígado 
depende do tamanho e do número de lesões no 
fígado.

QUESTÃO 40

Em relação ao hiperparatireoidismo primário, assinale a 
alternativa INCORRETA.

A) As indicações de paratireoidectomia incluem 
pacientes com idade menor que 30 anos, 
concentração sérica de cálcio maior que 2 mg/dL 
acima dos limites normais superiores e pacientes 
para os quais a vigilância é impossível.

B) As mulheres de meia-idade e as idosas são mais 
comumente afetadas pela doença.

C) Constitui a terceira alteração endócrina mais 
comum, após o diabetes e a doença tireóidea.

D) Seu diagnóstico é feito pela demonstração 
de níveis séricos elevados de cálcio e de 
paratormônio intacto (PTHi) associados a níveis 
normais ou aumentados de cálcio urinário em 
indivíduos com função renal normal.

QUESTÃO 41

Sobre os tumores endócrinos abdominais funcionantes, 
assinale a alternativa INCORRETA.

A) O diagnóstico de insulinoma é geralmente 
feito com jejum monitorado de 72 horas e 
dosagens séricas periódicas de glicose, insulina,  
pró-insulina e peptídeo C.

B) A maioria dos gastrinomas apresentam 
características de malignidade.

C) Os gastrinomas localizam-se preferencialmente 
no pâncreas (70% dos casos), em seguida, na 
terceira e quarta porções do duodeno (30% dos 
casos).

D) A maioria é de natureza benigna.
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QUESTÃO 42

Em relação à acalasia do esôfago, assinale a alternativa 
INCORRETA.

A) A radiografia baritada mostra um estreitamento 
no esôfago distal, sendo incomum a presença da 
bolha gástrica. 

B) Atualmente, a endoscopia digestiva alta tem sido 
indispensável no diagnóstico da acalasia e na 
classificação do acometimento esofágico.

C) Constitui condição pré-maligna, com risco 
potencial de surgimento de carcinomas de 
células escamosas.

D) Quando os pacientes, em geral, buscam atenção 
médica, seus sintomas já estão avançados e 
com esôfago acentuadamente dilatado.

QUESTÃO 43

No que se refere à doença por refluxo gastroesofágico 
(DRGE) e ao esôfago de Barrett (EB), assinale a 
alternativa INCORRETA.

A) A incidência de EB e a de adenocarcinoma 
do esôfago têm diminuído, em contraste com 
a incidência de DRGE, que tem aumentado 
consideravelmente nos últimos anos.

B) A ressecção endoscópica tem ganhado destaque 
no tratamento do EB com displasia de baixo grau 
e em outros casos selecionados.

C) Aqueles que se opõem ao tratamento cirúrgico 
no EB alegam que o controle endoscópico 
adequado é impossível após fundoplicatura, 
com risco de o paciente desenvolver um câncer 
oculto. 

D) Estudos têm demonstrado que pacientes com 
EB submetidos a operação antirrefluxo podem 
apresentar regressão da metaplasia. 

QUESTÃO 44

Em relação aos tumores do esôfago, assinale a 
alternativa INCORRETA.

A) Ainda hoje, menos da metade dos pacientes 
que se apresentam com câncer esofágico são 
passíveis de ressecção cirúrgica.

B) Na avaliação do acometimento linfonodal, 
a tomografia por emissão de pósitrons 
apresenta acurácia semelhante à da tomografia 
computadorizada.

C) O carcinoma de células escamosas predomina 
em homens melanodérmicos, especialmente 
entre 60 e 70 anos de idade.

D) O ultrassom endoscópico tende a subestadiar o 
estádio T e a superestadiar o estágio N.

QUESTÃO 45

Sobre a hemorragia digestória aguda, assinale a 
alternativa INCORRETA.

A) A angiografia pode mostrar-se necessária e 
valiosa em casos de hemorragia digestiva baixa 
lenta ou intermitente. 

B) A endoscopia digestiva alta na urgência e 
emergência está associada a significativo 
aumento na incidência de complicações, 
incluindo aspiração e perfuração. 

C) A intervenção cirúrgica pode mostrar-se 
necessária em casos de hemorragia maciça, 
seja no trato digestório alto ou baixo.

D) Para realização da esofagogastroduodenoscopia, 
a proteção das vias aéreas é crítica e pode ser 
necessária intubação orotraqueal.

QUESTÃO 46

Com relação à úlcera duodenal, é CORRETO afirmar 
que: 

A) na era dos inibidores de prótons e dos 
antimicrobianos, as alterações dos hábitos 
de vida (parar de fumar, evitar café e álcool, 
interromper aspirina etc.) não favorecem a 
cicatrização da úlcera.

B) o teste respiratório da ureia é o teste de escolha 
para o diagnóstico inicial da infecção por  
H. pylori, quando a endoscopia não é necessária.

C) o teste sorológico é o exame de escolha para 
avaliar a erradicação do H. pylori após terapia.

D) a secreção de ácido e pepsina em combinação 
com infecção por H. pylori ou ingestão de  
anti-inflamatórios não esteroides são requisitos 
para sua ocorrência. 

QUESTÃO 47

No que se refere ao câncer gástrico, é INCORRETO 
afirmar que: 

A) a refrigeração dos alimentos e a redução 
na prevalência do H. pylori provavelmente 
justificam a redução da incidência do câncer 
gástrico, especificamente observada em países 
desenvolvidos.

B) a ressecção cirúrgica se impõe no tratamento 
dos pacientes com polipose adenomatosa 
familiar que apresentam pólipos de glândulas 
fúndicas, por seu alto risco de desenvolver 
câncer gástrico.

C) a gastrectomia total profilática deve ser 
considerada para pacientes com mutação 
do gene para a molécula de adesão celular 
E-caderina, por seu alto risco de desenvolver 
carcinoma gástrico.

D) o câncer colorretal hereditário sem polipose 
(síndrome de Lynch) está associado a um risco 
aumentado de câncer de estômago e de ovário.
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QUESTÃO 48

Em relação aos bezoares gástricos, assinale a alternativa 
INCORRETA.

A) Diferentemente dos fitobezoares que podem 
responder à terapia enzimática, os tricobezoares 
exigem tratamento cirúrgico em todos os casos.

B) Os de origem vegetal (fitobezoares) são mais 
comumente observados em pacientes com 
retardo no esvaziamento gástrico ou submetidos 
a operação gástrica.

C) Os tricobezoares são geralmente encontrados 
em pacientes do gênero feminino com cabelos 
longos, que geralmente negam ingerir os 
próprios cabelos (tricofagia).

D) Seus sintomas incluem saciedade precoce, 
dor, náuseas, vômitos e perda de peso e, no 
exame físico, grande massa epigástrica pode 
ser palpada.

QUESTÃO 49

Sobre a doença biliar benigna, assinale a alternativa 
INCORRETA.

A) A colecistite aguda litiásica geralmente é 
causada pela obstrução persistente do ducto 
cístico por impactação de um cálculo.

B) As cólicas biliares, causadas pela obstrução 
temporária do ducto cístico, normalmente 
ocorrem após refeição, na qual a liberação da 
colecistoquinina causa contração da vesícula.

C) O tratamento medicamentoso de cálculos 
biliares é normalmente malsucedido e raramente 
utilizado.

D) Os cálculos pigmentares marrons são 
normalmente verificados no caso de condições 
hemolíticas e cirrose.

QUESTÃO 50

No que se refere à pancreatite crônica, é INCORRETO 
afirmar que: 

A) a dor é sua principal manifestação clínica e 
inicialmente é precipitada por ingestão oral 
copiosa.

B) náuseas e vômitos são muito comuns no início 
da doença, contudo, reduzem sua incidência à 
medida que a doença progride.

C) o consumo excessivo de álcool é sua causa mais 
comum.

D) os estudos epidemiológicos têm mostrado que o 
fumo potencializa o risco de pancreatite crônica 
induzida pelo álcool.

QUESTÃO 51

Em relação à avaliação perioperatória do paciente idoso, 
assinale a alternativa CORRETA.

A) A maior ocorrência de urina concentrada se deve 
a um aumento da resposta renal ao hormônio 
antidiurético (ADH).

B) Esclerose e calcificação de valva aórtica são 
raras, mas, quando presentes, apresentam 
grandes alterações funcionais.

C) Mesmo hipovolemias de pequena monta podem 
comprometer significativamente a função 
cardíaca.

D) O débito cardíaco e a fração de ejeção são 
mantidos pelo aumento da frequência cardíaca.

QUESTÃO 52

Com relação aos eventos relativos à cirurgia no paciente 
obeso mórbido, assinale a alternativa CORRETA.

A) A formação de cálculos biliares é maior nas 
técnicas disabsortivas.

B) A frequência de trombose venosa profunda 
(TVP) é maior quando se opta pelo acesso 
laparoscópico.

C) A hepatite esteatótica não alcoólica (NASH) 
é contraindicação absoluta para a cirurgia 
bariátrica.

D) Os valores séricos da creatinina não são 
fidedignos para a avaliação da função renal em 
obesos mórbidos.

QUESTÃO 53

Em relação ao grande queimado, assinale a alternativa 
INCORRETA.

A) A elevação dos níveis séricos de catecolaminas 
e corticosteroides persistem mesmo após a 
cicatrização da ferida.

B) A fase de hipermetabolismo proteico determina 
balanço nitrogenado positivo.

C) Imediatamente após o evento, o paciente 
apresenta baixo débito cardíaco.

D) Ocorre acentuada resistência à insulina.

QUESTÃO 54

Sobre as queimaduras, é CORRETO afirmar que: 

A) a presença de bolha é típica de queimadura de 
1º grau.

B) as queimaduras de 3º grau são as que se 
apresentam mais dolorosas ao toque do leito 
queimado.

C) as queimaduras de 1º grau e 2º grau apresentam-se 
de coloração rósea, eritematosa, mas só a de 1º 
grau empalidece com a compressão.

D) todas as queimaduras de 2º grau têm algum grau 
de dano dérmico.
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QUESTÃO 55

Com relação aos anestésicos locais, assinale a 
alternativa INCORRETA.

A) A bupivacaína quando utilizada em doses mais 
baixas determina preferencialmente bloqueio 
sensorial. 

B) A duração do efeito anestésico local está 
relacionada primariamente com o grau de 
afinidade proteica do agente.

C) A fração não ionizada é lipossolúvel, sendo a 
forma responsável pela penetração tecidual e 
nervosa.

D) Não se deve utilizar bupivacaína para bloqueio 
de extremidades.

QUESTÃO 56

No que se refere ao câncer de pele, assinale a alternativa 
INCORRETA. 

A) De modo geral, tumores pouco diferenciados 
comportam-se de modo mais agressivo.

B) Em transplantados, a imunossupressão 
aumenta o risco de aparecimento de carcinoma 
espinocelular.

C) No carcinoma espinocelular, a localização tem 
relação com o risco de recorrência e com o 
aparecimento de metástases.

D) Tumores que se desenvolvem sobre cicatrizes 
crônicas têm comportamento menos agressivo.

QUESTÃO 57

Sobre a doença hemorroidária, é CORRETO afirmar 
que: 

A) a gravidez contribui com dois fatores causais: 
mecânico e hormonal.

B) a ligadura elástica é um método alternativo 
de tratamento indicado para pacientes sem 
condições clínicas, como imunossuprimidos.

C) em decorrência de fatores hereditários,  
é frequente a ocorrência de sintomatologia 
precoce (na puberdade).

D) o posicionamento dos mamilos na região anal se 
dá de forma aleatória.

QUESTÃO 58

Em relação à isquemia mesentérica aguda (IMA), 
assinale a alternativa INCORRETA. 

A) A acidose metabólica ocorre precocemente.

B) A ampla comunicação dos vasos terminais que 
irrigam o intestino grosso faz com que, mesmo 
na obstrução aguda da artéria mesentérica 
superior, isoladamente, não ocorra isquemia 
com necrose.

C) Há uma tendência do organismo de manter 
o consumo de oxigênio dentro dos limites da 
normalidade, mesmo na presença de reduções 
importantes do débito arterial esplâncnico.

D) Os níveis de lactado D elevam-se precocemente, 
mas não são específicos da IMA.

QUESTÃO 59

Sobre a trombose venosa profunda (TVP),  
é INCORRETO afirmar que: 

A) o edema bilateral de membros inferiores 
geralmente indica envolvimento da veia cava 
inferior.

B) os níveis normais de dímero-D no plasma 
excluem com segurança o diagnóstico de TVP.

C) o mapeamento duplex permite identificar se o 
trombo é recente ou antigo.

D) por ser tratar de obstrução venosa, não há risco 
potencial de ocorrência de necrose.

QUESTÃO 60

Em relação ao trauma pélvico, assinale a alternativa 
INCORRETA.

A) A lesão da uretra bulbar (bulbosa) geralmente 
acontece na “queda à cavaleiro”.

B) A lesão das artérias hipogástrica e pudenda 
pode determinar impotência.

C) A presença de sangramento uretral e/ou 
hematoma perineal é indicação absoluta de 
passagem de cateter vesical de demora.

D) Lesões da bexiga com extravasamento 
extraperitoneal de urina pode ser tratada 
conservadoramente.

QUESTÃO 61

No que se ao feocromocitoma, assinale a alternativa 
INCORRETA.

A) Bloqueio alfa-adrenérgico incompleto pode 
determinar hipotensão pós-operatória.

B) Há indicação de bloqueio alfa-adrenérgico desde 
o período pré-operatório.

C) O teste da dosagem de metanefrina livre no 
plasma tem alta percentagem de falso positivo.

D) Os betabloqueadores devem ser os primeiros 
agentes a serem administrados.

QUESTÃO 62

Com relação ao melanoma, é CORRETO afirmar que: 
A) a grande maioria se origina de lesão hipercrômica 

(nevo melanocítico) prévia.
B) a pesquisa de linfonodo sentinela deve ser 

realizada em todos os casos de melanoma.
C) a presença de acometimento linfonodal regional 

é um dos fatores prognósticos mais importantes.
D) o linfonodo sentinela é o primeiro linfonodo 

acometido na cadeia linfonodal.

QUESTÃO 63

Em relação ao trauma torácico, assinale a alternativa 
CORRETA.

A) A confirmação radiológica é necessária para se 
indicar a drenagem de pneumotórax hipertensivo.

B) Frente à necessidade de traqueostomia de 
urgência, pode-se abrir mão do colar cervical.

C) Na contusão pulmonar grave, a oxigenação 
com pressão expiratória final positiva deve ser 
intermitente.

D) O paciente pode estar em choque mesmo antes 
de desenvolver hipotensão.
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QUESTÃO 64

Com relação aos carcinomas bem diferenciados da 
tireoide, é INCORRETO afirmar que:  

A) a associação com radioterapia é muito mais forte 
com o papilífero do que com o folicular.

B) a idade no momento do diagnóstico é um dos 
fatores prognósticos mais importantes.

C) a punção biopsia por agulha fina pode ser 
suficiente para estabelecer o diagnóstico 
definitivo de carcinoma papilífero.

D) o comprometimento linfonodal é maior no 
folicular.

QUESTÃO 65

Em relação à peritonite bacteriana espontânea – PBE, 
assinale a alternativa INCORRETA.

A) A baixa concentração de proteínas no líquido 
ascítico impede a eficaz opsonização das 
bactérias.

B) A expansão plasmática com albumina reduz o 
risco de mortalidade hospitalar pela síndrome 
hepatorrenal.

C) A ocorrência de PBE altera substancialmente a 
sobrevida do paciente cirrótico.

D) O exame padrão ouro para o diagnóstico da 
PBE é a coloração pelo Gram, positiva na quase 
totalidade dos casos.

QUESTÃO 66

No que se refere à hérnias da região inguinal, é 
INCORRETO afirmar que: 

A) as de deslizamento são específicas das hérnias 
do tipo indireta.

B) as femorais são as que têm maior taxa de 
estrangulamento. 

C) em adultos, a hérnia indireta é a mais comum, 
independentemente do sexo.

D) pode ocorrer estrangulamento sem a presença 
de obstrução.

QUESTÃO 67

Sobre a pancreatite aguda, assinale a alternativa 
CORRETA.

A) A edematosa e a hemorrágica são manifestações 
agudas de processos patológicos distintos.

B) Hipocalcemia é indicativo de mau prognóstico.

C) Na presença de hiperlipidemia, os níveis séricos 
de amilase costumam estar bem mais elevados.

D) Para serem consideradas pseudocistos 
pancreáticos, é necessário que as formações 
císticas estejam em íntimo contato com a 
glândula.

QUESTÃO 68

Em relação às doenças clínicas que simulam abdome 
agudo, assinale a alternativa CORRETA.

A) A acidose e o frio podem facilitar a falcilização 
das hemácias, precipitando quadro doloroso 
abdominal.

B) Na intoxicação pelo chumbo (saturnismo), há 
forte contratura muscular, mas a descompressão 
é não dolorosa (negativa).

C) Na pielonefrite aguda, o exame de urina 
mostra leucocitúria, hematúria e presença de 
cilindros hemáticos e leucocitários, que são 
patognomônicos da doença.  

D) Na suspeita de porfiria aguda, deve ser dosado 
o porfobilinogênio, presente em todas as formas 
da doença.

QUESTÃO 69

Com relação à hipertensão porta, é CORRETO afirmar 
que: 

A) a trombose isolada da veia esplênica impede 
completamente que o sangue oriundo do baço 
atinja o fígado.

B) a principal causa de ruptura de varizes esofágicas 
é a esofagite.

C) nos cirróticos, ocorre comprometimento isolado 
do fluxo sanguíneo venoso.

D) o alcoolismo agudo pode elevar a pressão porta 
mesmo antes da instalação de cirrose.

QUESTÃO 70

Sobre diverticulite aguda, assinale a alternativa 
CORRETA.

A) A colonoscopia na fase aguda propicia a 
realização de drenagem interna.

B) Em princípio, o tratamento deve ser clínico, com 
antibioticoterapia.

C) Está indicada a introdução de dieta de resíduo 
(fibra) para diminuição do número de divertículos, 
prevenindo novas crises.

D) Geralmente é precedida de sangramento.

QUESTÃO 71

No que se refere à apendicite aguda (AA), é 
INCORRETO afirmar que: 

A) a AA é a doença abdominal aguda cirúrgica não 
obstétrica mais comum durante a gravidez.

B) a dissociação entre a temperatura axilar e retal 
superior a 1º C é patognomônica de AA.

C) a distensão luminal é que determina a dor 
abdominal periumbilical, independentemente da 
presença de inflamação.

D) a tomografia computadorizada mostrou ser mais 
valiosa para a avaliação da doença abdominal 
aguda para uma faixa etária mais elevada.
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QUESTÃO 72

Em relação à colecistite aguda (CA), assinale a 
alternativa INCORRETA.

A) A infecção da bile represada é o fator primário 
para a instalação de CA.

B) A tomografia computadorizada é menos sensível 
para o diagnóstico de CA que a ultrassonografia.

C) O preenchimento da vesícula durante uma 
cintilografia afasta o diagnóstico de CA.

D) Os micro-organismos mais frequentemente 
isolados na bile são as bactérias aeróbias Gram 
negativas.

QUESTÃO 73

Em relação ao câncer do reto, é INCORRETO afirmar 
que: 

A) a irradiação pré-operatória é superior à  
pós-operatória. 

B) a quimiorradioterapia neoadjuvante pode 
aumentar a chance de preservação da 
continência fecal pós-operatória.

C) para a ressecção local é importante que 
os tumores sejam bem ou moderadamente 
diferenciados e sem invasão vascular e linfática.

D) a radiação pré-operatória de curto prazo não 
resulta em diminuição da taxa de recorrência 
local.

QUESTÃO 74

Sobre a polipose adenomatosa familiar (PAF), assinale a 
alternativa INCORRETA.

A) É uma doença autossômica dominante com 
expressão em cerca de 50% dos descendentes.

B) Os pólipos estão restritos aos intestinos grosso 
e delgado.

C) O paciente não tratado vai, invariavelmente, 
evoluir com câncer. 

D) Pode apresentar hipertrofia congênita do epitélio 
pigmentar retiniano.  

QUESTÃO 75

Com relação à retocolite ulcerativa, é INCORRETO 
afirmar que: 

A) a artrite, a espondilite anquilosante e o pioderma 
gangrenoso geralmente melhoram após a 
colectomia.

B) a colectomia não altera a história natural da 
colangite esclerosante primária.

C) é característica da doença o acometimento 
sistemático da mucosa, submucosa e muscular.

D) o acometimento intestinal geralmente é contínuo.

QUESTÃO 76

Sobre a cicatrização de feridas, assinale a alternativa 
CORRETA.

A) A resistência de uma cicatriz madura é superior 
à do tecido normal.

B) As diversas fases de cicatrização de uma ferida 
podem ocorrer simultaneamente.

C) O lactato e o pH elevados estimulam a 
angiogênese e a deposição de colágeno.

D) Os macrófagos têm permanência efêmera no 
leito da ferida.

QUESTÃO 77

No que se refere ao choque, é INCORRRETO afirmar 
que:  

A) é imperiosa a infusão de solução de bicarbonato 
para tratamento da acidose metabólica induzida 
pelo choque séptico.

B) em adultos, perda sanguínea superior a 40% da 
volemia implica em alterações significativas do 
sensório.

C) em todas as formas de choque distributivo, os 
níveis plasmáticos de catecolaminas estão 
elevados e o sistema renina angiotensina 
ativado.

D) na reposição volêmica no choque séptico,  
pode-se utilizar tanto soluções de cristaloides 
quanto soluções de coloides 

QUESTÃO 78

Sobre a variante fibrolamelar do carcinoma 
hepatocelular, assinale a alternativa INCORRETA.

A) Acomete pacientes numa faixa etária mais 
elevada.

B) Não é frequente a elevação de alfa-fetoproteína.
C) Não tem relação com o vírus da hepatite B.
D) Raramente se associa à cirrose hepática.

QUESTÃO 79

Com relação ao carcinoma hepatocelular, assinale a 
alternativa INCORRETA.

A) A presença de hipertensão porta significativa é 
fortemente preditiva de insuficiência hepática 
pós-operatória, independentemente de valores 
bioquímicos.

B) Pacientes com fator de risco e características 
radiológicas sugestivas, com ou sem elevação 
dos níveis de alfa-fetoproteína, que são 
candidatos a terapia cirúrgica potencialmente 
curativa, geralmente não requerem biopsia 
prévia.

C) Pacientes das classes A e B de Child-Pugh 
toleram muito bem ressecções hepáticas.

D) São frequentes as ocorrências de 
trombocitopenia.
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