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DICO - CIRURGIAO CABECA E PESCOCO

CODIGO: MCP14

CADERNO: 1

LEIA COM ATENCAO AS INSTRUCOES AGENDA
1- A duracdo das provas sera de 4 (quatro) horas, ja incluido o tempo de 28/03 e 29/03/2015, Provas
preenchimento do Cartdo de Respostas. Objetivas.
2 - O candidato que, na primeira hora de prova, se ausentar da sala e a ela ndo
retornar, sera eliminado. 30/03/2015, Divulgagdo dos
3 - Os 3 (trés) ultimos candidatos a terminar a prova deverdo permanecer na sala Exemplares dos Cadernos de
até que todos tenham finalizado suas provas e somente poderdo sair juntos Questbes (Provas) das Provas
do recinto, apds aposicdo em ata de suas respectivas assinaturas. Objetivas.
4 - O candidato NAO poderd levar o seu Caderno de Questdes (Provas Objetivas)
e NAO podera copiar o gabarito (assinalamentos). A imagem do seu 30/03/2015, Divulgacdo dos
Cartao de Respostas serd disponibilizada na pagina do concurso em Gabaritos Preliminares das Provas
http://concursos.biorio.org.br na data prevista no cronograma. Objetivas.
01/04/2015, Disponibilizacdo das
|NSTRUC6ES - PROVA OBJETIVA Imagens d.os. CartGes Respostas das
Provas Objetivas.
1- Confira atentamente se este Caderno de Questdes (Provas), que contém
60 (sessenta) questdes objetivas, esta completo. 02/04 e 06/04/2015, Interposi¢do
2 - Cada questdo da Prova Objetiva contera 5 (cinco) opgdes e somente uma de Recursos contra as questdes das
correta. Provas Objetivas.
3 - Confira se os seus dados pessoais, o cargo escolhido, indicados no cartao
de respostas, estdo corretos. Se notar qualquer divergéncia, notifique 14/04/2015, Divulgacdo dos
imediatamente ao Fiscal de Sala ou ao Chefe de Local. Terminada a conferéncia, Gabaritos Definitivos das Provas
vocé deve assinar o cartao de respostas no espago apropriado. Objetivas.
4 - Confira atentamente se o cargo e o nimero do caderno que estdo no caderno
de questdes é o mesmo do que consta em seu cartdo de respostas e na 15/04/2015, Relacdo Final de Notas
etiqueta com seus dados colada na mesa/cadeira onde foi designado para das Provas Objetivas.
sentar. Se notar qualquer divergéncia, notifique imediatamente ao Fiscal de
Sala ou ao Chefe de Local. 15/04/2015, Resultado Final do
5- Cuide de seu cartao de respostas. Ele ndo pode ser rasurado, amassado, Concurso.
dobrado nem manchado.
6 - Se vocé marcar mais de uma alternativa, sua resposta sera considerada errada
mesmo que uma das alternativas indicadas seja a correta.
7 - No decorrer da prova objetiva o fiscal de sala ira colher a sua digital no selo
gue esta no seu cartdo de respostas.
- y

INFORMAGOES:
® Tel: (21) 3525-2480 das 9 as 18h

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

® E-mail: sjbarra2014@biorio.org.br
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CADERNO 1

LINGUA PORTUGUESA

QUESTAO 1

Observe a charge abaixo

Sobre a charge, a afirmacdo INCORRETA é a de que:

(A) Ha muitos interesses politicos na criagdo de ciclovias.
(B) Os ciclistas tém preocupac¢des com as ciclovias.

(C) Os pedestres se veem prejudicados com as ciclovias.
(D) As ciclovias mostram interesses em choque.

(E) A duvida do ciclista é com a seguranca nas ciclovias.

TEXTO
Ciclovia

As ciclovias exercem um grande fascinio sobre
a populacdo em geral, em especial nos ciclistas leigos. A
crenca que so a segregacao do ciclista em relagdo ao transito
proporciona seguranca no pedalar é muito enraizada. A
realidade apresentada por pesquisas mostra que ndo é bem
assim. Ndo resta duvidas que ciclovias tém qualidades, mas
ndo existe milagre e elas também apresentam seus pontos
fracos. Talvez o ponto mais forte do conceito ciclovia esteja no
imaginario das pessoas.

Ciclovia é uma dentre varias opg¢des técnicas de
seguranga de transito para melhoria da vida do ciclista. Ela
pode ou ndo ser a op¢do mais segura ou apropriada. Em vdrias
situacGes é mais apropriado ter faixas para ciclistas, sinalizacéao,
transito partilhado ou mesmo nao fazer absolutamente nada.
Em cidades de pequeno porte ou no interior de bairros
onde o transito é de baixa velocidade e tranquilo, ciclovias
provavelmente sdo totalmente desnecessarias.

A matemadtica é simples: a quase totalidade dos
acidentes envolvendo ciclistas acontece em cruzamentos,
portanto resolvendo estes pontos, o indice de acidentes
envolvendo ciclistas praticamente zera. E ai vem o detalhe: ndo
existe ciclovia sem algum tipo de cruzamento.

Mas ha outros fatores a ponderar antes de optar pela
ciclovia. Para criar uma via apropriada é necessario tirar espaco
de alguém, seja dos veiculos motorizados ou até mesmo dos
pedestres, o que faz com que processo de implementacdo seja
realizado no minimo com alguma espécie de atrito.

Ciclovia é sempre a opc¢do mais complicada de
ser implementada e a mais cara. Os altos custos de sua
manuten¢do também devem ser levados em consideracdo ou
entdo o dinheiro investido serd jogado no lixo.

QUESTAO 2

“As ciclovias exercem um grande fascinio sobre a populagdo em
geral, em especial nos ciclistas leigos”; essa observagdo inicial
do texto:

(A) é explicada na progressao do texto.

(B) é contrariada pelo conteudo do texto.
(C) é discutida em seus varios aspectos.

(D) é confirmada por estudos especializados.
(E) é vista como uma opinido equivocada.

QUESTAO 3
A frase do primeiro paragrafo que mostra um erro de norma
culta é:

(A) “Asciclovias exercem um grande fascinio sobre a populagdo
em geral, em especial nos ciclistas leigos”.

(B) “A crenga que sé a segregacdo do ciclista em relagdo
ao transito proporciona seguran¢a no pedalar é muito
enraizada”.

(C) “Arealidade apresentada por pesquisas mostra que nao é
bem assim”.

(D) “N&o resta duvidas que ciclovias tém qualidades, mas ndo
existe milagre e elas também apresentam seus pontos
fracos”.

(E) “Talvez o ponto mais forte do conceito ciclovia esteja no
imaginario das pessoas”.

QUESTAO 4
“A crenga que so a segregagdo do ciclista em relagdo ao trdnsito
proporciona seguranga no pedalar é muito enraizada”.

Essa afirmacdo do texto traz como pressuposi¢ao que:

(A) ha muitos acidentes com ciclistas.

(B) as autoridades ndo cuidam das ciclovias.

(C) os ciclistas sdo descuidados.

(D) as ciclovias sdo mal construidas.

(E) o tema das ciclovias ainda é pouco discutido.

QUESTAO 5

Entre os chamados “pontos fracos” das ciclovias encontramos:

(A) o pequeno custo de sua construgdo.

(B) o pequeno numero de cruzamentos.

(C) os atritos criados com outros cidaddos.

(D) a necessidade de deslocamento de policiais.
(E) a falta de manutengdo cuidada.
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QUESTAO 6

“A matemdtica é simples: a quase totalidade dos acidentes
envolvendo ciclistas acontece em cruzamentos, portanto
resolvendo estes pontos, o indice de acidentes envolvendo
ciclistas praticamente zera. E ai vem o detalhe: ndo existe
ciclovia sem algum tipo de cruzamento”. O argumento
apresentado nesse paragrafo defende a ideia de que:

(A) ndo se devem construir ciclovias.

(B) a construgdo de ciclovias deve ser bem pensada.

(C) as ciclovias aumentam o risco dos ciclistas.

(D) devem-se planejar ciclovias sem cruzamentos.

(E) os riscos dos ciclistas podem ser completamente
eliminados.

QUESTAO 7

A frase do texto que NAO se apresenta ha voz passiva é:

(A) “Paracriar uma via apropriada é necessario tirar espago de
alguém, seja dos veiculos motorizados ou até mesmo dos
pedestres...”

(B) “..0o que faz com que processo de implementagdo seja
realizado no minimo com alguma espécie de atrito”.

(C) “Ciclovia é sempre a opg¢do mais complicada de ser
implementada e a mais cara”.

(D) “Os custos de sua manutengdo também devem ser levados
em consideragdo...”

(E) “..ou entdo o dinheiro investido sera jogado no lixo”.

QUESTAO 8

“As ciclovias exercem um grande fascinio sobre a populagéo
em geral, em especial nos ciclistas leigos. A crenga gue s6 a
segregagdo do ciclista em relagéo ao trdnsito proporciona
seguranga no pedalar é muito enraizada. A realidade
apresentada por pesquisas mostra gue ndo é bem assim. Ndo
resta duvidas gue ciclovias tém qualidades, mas ndo existe
milagre e elas também apresentam seus pontos fracos. Talvez
o ponto mais forte do conceito ciclovia esteja no imagindrio
das pessoas”.

Nesse primeiro paragrafo do texto, a afirmagdo correta sobre
as trés ocorréncias da palavra sublinhada é:

(A) as trés ocorréncias pertencem a classes gramaticais
diferentes.

(B) a primeira ocorréncia é de classe gramatical diferente das
demais.

(C) astrés ocorréncias pertencem a mesma classe gramatical.

(D) s6 as duas primeiras ocorréncias pertencem a mesma
classe.

(E) s6 as duas ultimas ocorréncias pertencem a mesma classe
gramatical.

QUESTAO 9

“Ciclovia é uma dentre vdrias opgbes técnicas de seguranca
de trénsito para melhoria da vida do ciclista. Ela pode ou ndo
ser a op¢do mais segura ou apropriada. Em vdrias situagdes
é mais apropriado ter faixas para ciclistas, sinalizagéo,
trénsito partilhado ou mesmo ndo fazer absolutamente
nada. Em cidades de pequeno porte ou no interior de bairros
onde o trdnsito é de baixa velocidade e tranquilo, ciclovias
provavelmente sdo totalmente desnecessdrias”

Nesse paragrafo do texto, o valor do conectivo sublinhado que
estd corretamente indicado é:

(A) dentre = comparagdo.
(B) para = diregdo.

(C) ou = retificagdo.

(D) em = tempo.

(E) onde = localizagao.

QUESTAO 10
O par de palavras abaixo que apresenta uma estrutura de
classes gramaticais diferente das demais é:

(A) altos custos.

(B) transito partilhado.
(C) pequeno porte.
(D) grande fascinio.
(E) baixa velocidade.

SISTEMA UNICO DE SAUDE - SUS

QUESTAO 11

Em relagdo a atendimento domiciliar, internagdo domiciliar
e acompanhamento & parturiente, avalie se as afirmativas a
seguir sdo falsas (F) ou verdadeiras (V):

v" Namodalidade de assisténcia de atendimento e internacdo
domiciliaresincluem-se, principalmente, os procedimentos
médicos, de enfermagem, fisioterapéuticos, psicoldgicos e
de assisténcia social, entre outros necessarios ao cuidado
integral dos pacientes em seu domicilio.

v'  Oatendimento e a internacdo domiciliares serdo realizados
por equipes multidisciplinares que atuardo nos niveis da
medicina preventiva, terapéutica e reabilitadora.

v' 0 atendimento e a interna¢do domiciliares sé poderdo
ser realizados por indicagdo médica, com expressa
concordancia do paciente e de sua familia.

v Os servicos de satide do Sistema Unico de Saude - SUS, da
rede propria ou conveniada, ficam obrigados a permitir a
presenca, junto a parturiente, de 1 (um) acompanhante,
indicado pela parturiente, durante todo o periodo de
trabalho de parto, parto e pds-parto imediato.

As afirmativas sdo respectivamente:
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QUESTAO 12
Em relagdo a politica de recursos humanos na area da saude,
de acordo com a Lei 8080/90, NAO é correto afirmar que:

(A) serd formalizada e executada, articuladamente, pelas
diferentes esferas de governo, em cumprimento dos
seguintes objetivos: (i) organizagdo de um sistema de
formagdo de recursos humanos em todos os niveis de
ensino, inclusive de pds-graduagdo, além da elaboragdo de
programas de permanente aperfeicoamento de pessoal;
e (ii) valorizacdo da dedicagdo exclusiva aos servigos do
Sistema Unico de Saude (SUS).

(B) Os servigos publicos que integram o Sistema Unico de
Saude (SUS) constituem campo de pratica para ensino
e pesquisa, mediante normas especificas, elaboradas
conjuntamente com o sistema educacional.

(C) Os cargos e fungdes de chefia, dire¢do e assessoramento,
no dmbito do Sistema Unico de Satde (SUS), sé poderdo
ser exercidas em regime de tempo integral.

(D) Os servidores que legalmente acumulam dois cargos ou
empregos ndo poderdo exercer suas atividades em mais
de um estabelecimento do Sistema Unico de Saude (SUS).

(E) AsespecializagGes na forma de treinamento em servigo sob
supervisao serao regulamentadas por Comissdao Nacional,
instituida de acordo com o art. 12 desta Lei, garantida a
participacdo das entidades profissionais correspondentes.

QUESTAO 13
De acordo com a Lei 8080/90, as seguintes afirmativas acerca
do planejamento e do orgamento estao corretas, EXCETO:

(A) O processo de planejamento e orgamento do Sistema
Unico de Saude (SUS) serd descendente, do nivel
federal até o local, ouvidos seus Orgdos deliberativos,
compatibilizando-se as necessidades da politica de saude
com a disponibilidade de recursos em planos de saude dos
Municipios, dos Estados, do Distrito Federal e da Unido.

(B) Os planos de salde serdo a base das atividades e
programagcdes de cada nivel de direcdo do Sistema Unico
de Saude (SUS), e seu financiamento sera previsto na
respectiva proposta orgamentdria.

(C) Evedada a transferéncia de recursos para o financiamento
de agdes ndo previstas nos planos de saude, exceto em
situagGes emergenciais ou de calamidade publica, na area
de saude.

(D) O Conselho Nacional de Saude estabelecera as diretrizes a
serem observadas na elaboragdo dos planos de saude, em
fungdo das caracteristicas epidemioldgicas e da organizagao
dos servigos em cada jurisdicdo administrativa.

(E) N&o sera permitida a destinagdo de subveng&es e auxilios
a instituicdes prestadoras de servicos de saude com
finalidade lucrativa.

QUESTAO 14

Em relagdo a gestdo financeira do SUS, a lei 8080/90 dispde
que os recursos financeiros do Sistema Unico de Saude (SUS)
serdo depositados em conta especial, em cada esfera de sua
atuagdo, e movimentados sob fiscalizagdo dos respectivos
Conselhos de Saude.

Para o estabelecimento de valores a serem transferidos a
Estados, Distrito Federal e Municipios, a referida Lei estabelece
que sera utilizada uma combinacdo de critérios, segundo
analise técnica de programas e projetos. Avalie se tais critérios
incluem, dentre outros:

|- perfil demografico da regido;

Il - perfil epidemioldgico da populagdo a ser coberta;

Il - caracteristicas quantitativas e qualitativas da rede de
saude na area;

IV - desempenho técnico, econdmico e financeiro no periodo
anterior.

Estdo corretos:

(A) 1elll, apenas.
(B) Il elV, apenas.
(C) LI, Melv.

(D) 1, Il eV, apenas.
(E) 1, 1l elll, apenas.

QUESTAO 15

Com base no Decreto 7506/2011, leia as defini¢cdes a seguir:

v' Instancias de pactuacdo consensual entre os entes
federativos para definicdo das regras da gestdo
compartilhada do SUS.

v' Descricio geografica da distribuicdo de recursos
humanos e de agdes e servicos de saude ofertados
pelo SUS e pela iniciativa privada, considerando-se a
capacidade instalada existente, os investimentos e o
desempenho aferido a partir dos indicadores de saude
do sistema.

Elas conceituam respectivamente:

(A) Conselhos de Saude / Mapa do SUS.

(B) Comissdes Intergestores / Mapa da Saude.
(C) Conferéncias de Saude / Regido de Saude.
(D) Pacto de Saude / Regido Adstrita.

(E) Estratégia Saude da Familia / Mapa do SUS.
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QUESTAO 16
Avalie, com base no Decreto 7506/2011 se, para ser instituida,
a Regido de Saude deve conter, no minimo, agées e servigos de:

|- atengdo primaria

Il - urgéncia e emergéncia

Il - atengdo psicossocial

IV - atengdo ambulatorial especializada e hospitalar
V - vigilancia em saude

Estdo corretos:

(A) 1, 11 elll, apenas.
(B) IIl, IV eV, apenas.
(C) 1,11, 1IVeV, apenas.
(D) 1, 11, lll e IV, apenas.
(E) LI, 1veV.

QUESTAO 17

“O acesso universal, igualitdrio e ordenado as agées e servigos
de saude se inicia pelas Portas de Entrada do SUS e se completa
na rede regionalizada e hierarquizada, de acordo com a
complexidade do servigo. “(Art. 8o, Decreto 7506/2011)

Avalie se sdo Portas de Entrada as acdes e aos servigos de
saude nas Redes de Atengdo a Saude os servigos:

|- de atengdo primaria

Il - de atengdo de urgéncia e emergéncia
Il - de atengdo psicossocial

IV - especiais de acesso restrito

Estdo corretos:

(A) 1elV, apenas.

(B) Il elll, apenas.
(C) 1, 1l elll, apenas.
(D) 11, 1l e 1V, apenas.
(E) L1, Melv.

QUESTAO 18
Sobre a Relagdo Nacional de Medicamentos Essenciais —
RENAME, NAO é correto afirmar que:

(A) Compreende a selegdo e a padronizagdo de medicamentos
indicados para atendimento de doengas ou de agravos no
ambito do SUS.

(B) Sera acompanhada do Formulario Terapéutico Nacional -
FTN que subsidiara a prescrigao, a dispensacdo e o uso dos
seus medicamentos.

(C) O Ministério da Saude é o 6rgdo competente para dispor
sobre a RENAME e os Protocolos Clinicos e Diretrizes
Terapéuticas em ambito nacional, observadas as diretrizes
pactuadas pela CIT.

(D) A RENAME e a relagdo especifica complementar estadual,
distrital ou municipal de medicamentos podem conter
ou ndo produtos com registro na Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria - ANVISA.

(E) A cada dois anos, o Ministério da Salude consolidara e
publicara as atualizagdes da RENAME, do respectivo FTN e
dos Protocolos Clinicos e Diretrizes Terapéuticas.

QUESTAO 19

Ahumaniza¢dodoatendimentodo usudrio é fator determinante
para o estabelecimento das metas de saude previstas no
Contrato Organizativo de Agao Publica de Saude. Avalie se, no
Contrato Organizativo de A¢do Publica de Saude, as seguintes
diretrizes basicas para garantia da gestdo participativa sdo
falsas (F) ou verdadeiras (V):

v' Estabelecimento de estratégias que incorporem a
avaliacdo do usuario das a¢des e dos servigos, como
ferramenta de sua melhoria.

v' Apuracdo permanente das necessidades e interesses do
usuario.

v' Publicidade dos direitos e deveres do usudrio na satde
em todas as unidades de saude do SUS, inclusive nas
unidades privadas que dele participem de forma
complementar.

Essas diretrizes sdo respectivamente:

QUESTAO 20
Em relagdo a Atencgdo Basica, avalie se as afirmativas as seguir
sdo falsas (F) ou verdadeiras (V):

v Edesenvolvida com o mais alto grau de descentralizacdo
e capilaridade, proxima da vida das pessoas.

v" Deve ser o contato preferencial dos usuarios, a principal
porta de entrada e centro de comunicagdo da Rede de
Atencdo a Saude.

v' Orienta-se pelos principios da universalidade, da
acessibilidade, do vinculo, da continuidade do cuidado,
da integralidade da atenc¢do, da responsabilizacdo, da
humanizagdo, da equidade e da participagdo social.

v' Considera o sujeito em sua singularidade e insercdo
sociocultural, buscando produzir a atengdo integral.

As afirmativas sdo respectivamente:

(A) FV,VeV.
(B) V,V,VeV.
(C) V,FFeF
(D) FV,FeV.
(E) FFVeF
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ESTATUTO DO SERVIDOR

ATENCAO: responda as questdes a seguir com base no
Estatuto dos Servidores Civis do Municipio de Sao Joao da
Barra —RJ.

QUESTAO 21
Avalie se sdo formas de provimento de cargo publico, dentre
outras:

| — nomeagao.

Il — readaptagdo.

Il — reversdo.

IV —aproveitamento.

Estdo corretas:

(A) 1elll, apenas.
(B) Il elV, apenas.
(C) 1, 1 elV, apenas.
(D) 11, 1l e IV, apenas.
(E) L1, HlelV.

QUESTAO 22
Em relag3o a posse, NAO é correto afirmar que:

(A) A posse dar-se-a pela assinatura do respectivo termo,
no qual deverdo constar as atribuicbes, os deveres,
as responsabilidades e os direitos inerentes ao cargo
ocupado, que ndo poderdo ser alterados unilateralmente
por qualquer das partes, ressalvados os atos de oficio
previstos em lei.

(B) A posse ocorrera no prazo de 5 (cinco) dias Uteis, contados
do recebimento da convocagao, podendo ser prorrogada
por igual periodo por decisdo administrativa, mediante
justo motivo.

(C) A posse ndo podera ocorrer mediante procuragdo publica
especifica.

(D) SO haverad posse nos casos de provimento de cargo por
nomeagao.

(E) No ato da posse, o servidor apresentara declaragdo de
bens e valores que constituem seu patrimonio e decla-
ragdo quanto ao exercicio ou ndo de outro cargo, emprego
ou fungdo publica.

QUESTAO 23

“Art. 20. Ao entrar em exercicio, o servidor nomeado para
cargo de provimento efetivo ficard sujeito a estagio probaté-
rio por periodo de 36 (trinta e seis) meses, durante o qual a
sua aptiddo e capacidade para o desempenho do cargo serao
objeto de avaliagdo, observados os seguintes fatores: [...]”

Avalie se tais fatores incluem:

| — assiduidade.

Il - disciplina.

Il — capacidade de iniciativa.
IV — produtividade.

V — responsabilidade.

Estdo corretos:

(A) lelll, apenas.

(B) I, IV eV, apenas.
(C) I 11, 1l eV, apenas.
(D) 1, M1, 1V eV, apenas.
(E) L1, IVeV.

QUESTAO 24

“Art. 21. O servidor habilitado em concurso publico e empossado
em cargo de provimento efetivo adquirird estabilidade no
servigo publico ao completar ___ anos de efetivo exercicio.”

A lacuna fica corretamente preenchida por:

(

(B) dois anos.
(C) trésanos.
(D) quatro anos.
(E) cinco anos.

QUESTAO 25
Em relagdo ao vencimento e a remuneragdo, avalie se as
afirmativas a seguir sdo falsas (F) ou verdadeiras (V):

v" Vencimento é a retribui¢do pecunidria pelo exercicio de
cargo publico, sem valor fixado em lei.

v" Nenhum servidor receberd, a titulo de vencimento,
importancia inferior a dois salarios minimos regionais.

v" Remuneracdo é o vencimento do cargo efetivo,
acrescido das vantagens pecuniarias permanentes
estabelecidas em lei.

v" 0 vencimento do cargo efetivo, acrescido das vantagens
de cardter permanente, é irredutivel.

As afirmativas sdo respectivamente:

(A) EEVeV.
(B) ,EVelV.
(C) V,V,FeF.
(D) EV,VeF.
(E) V,EFeV.
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QUESTAO 26
Em relagdo ao Saldrio-Familia, avalie se as afirmativas a seguir
sdo falsas (F) ou verdadeiras (V):

v' O Saldrio-Familia é o auxilio pecuniario especial de
carater indenizatdrio concedido ao servidor que receber
como saldrio base o equivalente ao menor vencimento
do Municipio, como contribuicdo ao custeio das
despesas de manutencgdo de sua familia.

v E concedido ao servidor por filho menor de 18 anos de
idade.

v E concedido por filho ou dependente incapaz.

As afirmativas sdo respectivamente:

QUESTAO 27

Avalie se sdo deveres do servidor, dentre outros:

| - Exercer com zelo e dedicagdo as atribuicdes do cargo.

Il- Cumprir as ordens superiores, exceto quando
manifestamente discutiveis.

Il - Atender com presteza ao publico em geral, prestando as
informacdes requeridas, sigilosas ou ndo, de acordo com
seu julgamento, com base no principio da transparéncia
publica.

IV - Levar ao conhecimento da autoridade superior as
irregularidades de que tiver ciéncia em razdo do cargo.

Estdo corretos:

(A) lelV, apenas.

(B) llelll, apenas.
(C) I, Il elV, apenas.
(D) I, 1 elV, apenas.
(E) 1,1, lllelv.

QUESTAO 28
Ao servidor NAO é proibido:

(A) recusar fé a documentos publicos.

(B) opor resisténcia justificada ao andamento de documento
e processo ou execucao de servigo.

(C) promover manifestacdo de aprego ou desaprego no recinto
da reparticdo.

(D) aceitar comissdo,
estrangeiro.

(E) praticar usura sob qualquer de suas formas.

emprego ou pensdo de estado

QUESTAO 29

A demissdo sera aplicada, dentre outros, nos seguintes casos,
EXCETO:

(A) ofensa fisica, em servigo, a servidor ou a particular, mesmo
em legitima defesa.

(B) improbidade administrativa.

(C) incontinéncia publica e conduta escandalosa, na repartigdo.

(D) insubordinagdo grave em servigo.

(E) aplicagdo irregular de dinheiros publicos.

QUESTAO 30

“Art. 172. A agado disciplinar prescrevera:

|- em ___ anos, quanto as infragdes puniveis com demissao,
cassagao de aposentadoria ou disponibilidade e destitui¢do
de cargo em comissao;

Il— em ___anos, quanto a suspensao;

Ill—em ___dias, quanto a adverténcia.”

As lacunas ficam corretamente preenchidas respectivamente
por:

(A) 5/2/180.
() 3/2/120.
(C) 3/1/90.
(D) 4/2/ 150.
(E) 5/3/120.

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

QUESTAO 31

E um dos objetivos do Apoio Matricial em saude:

(A) apresentar apenas uma dimensdo do suporte técnico-
pedagadgico.

(B) assegurar, de um modo dinamico e interativo, retaguarda
especializada a equipes e profissionais de referéncia.

(C) independer da construgcdo compartilhada de diretrizes
clinicas e sanitdrias e de critérios para acionar apoio.

(D) mostrar como lidar com contra-produtividade, como
danos das medicagGes e procedimentos.

(E) reconhecer problemas importantes da pratica clinica
hegeménica para lidar com pacientes diferentes/
poliqueixosos.

QUESTAO 32
Fazem parte do Projeto Terapéutico Singular, EXCETO:

(A) possibilitar o apoio matricial a equipe de referéncia.

B) estar relacionado e dedicado apenas a situagGes menos
complexas.

(C) efetivar a cogestdo da equipe interdisciplinar e a Clinica
Ampliada.

(D) facilitar a avaliagdo e o aprendizado coletivo (aumentar
capacidade de analise e intervengdo).

(E) possibilitar uma agdo positiva em dire¢cdo ao paciente, a
partir das diferencas internas e conflitos da equipe.
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QUESTAO 33
A seguinte pena disciplinar NAO é aplicavel aos infratores da
ética profissional:

-

adverténcia confidencial, em aviso reservado.
censura confidencial, em aviso reservado.

censura publica, em publicagao oficial.

suspensdo do exercicio profissional, até noventa dias.
cassacgao do exercicio profissional.

A
B
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QUESTAO 34

O lavado broncoalveolar ou aspirado traqueal € um dos exames
complementares indicado para investigacdo etioldgica da
pneumonia adquirida na comunidade (PAC) no paciente com:

(A) PAC grave.

(B) derrame pleural.

(C) doenga estrutural.

(D) infiltrado cavitario.

(E) abuso do uso de alcool.

QUESTAO 35
Na sindrome coronariana aguda sem elevagao do segmento ST,
deve ser evitada a terapia com:

(A) oxigénio.

(B) fibrinolitico.

(C) antiplaquetario.
(D) anticoagulante.
(E) benzodiazepinico.

QUESTAO 36

Elevagdo tensional rapida, lesdes em o6rgdos-alvo aguda ou
progressiva com necessidade de redugdo dos niveis de PA em
minutos configura:

(A) crise hipertensiva.

(B) hipertensdo maligna

(C) urgéncia hipertensiva.
(D) emergéncia hipertensiva.
(E) pseudocrise hipertensiva.

QUESTAO 37
A profundidade da compressdo toracica em adultos durante a
ressuscitagdo cardiopulmonar (RCP) é de no minimo:

QUESTAO 38
Paciente com traumatismo abdominal que apresenta o Sinal
de Kehr sugere ruptura de:

A) retos abdominais.

D) pancreas.

(
(
(C) bago
(
(E) diafragma.

QUESTAO 39
A gravidade das queimaduras é considerada moderada quando
apresenta:

(A) espessura total de 2 a 10%.
(B) localizagdo na genitalia.

(C) idade > de 60 anos.

(D) traumatismos associados.
(E) doengas metabdlicas.

QUESTAO 40
A causa MENOS frequente de desenvolvimento do delirio no
pds-operatorio é o uso de:

meperidina.
benzodiazepinico.
anticolinérgico.
anti-histaminico.

inibidor de bomba de prétons.
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QUESTAO 41
A droga utilizada para tratamento da tuberculose responsavel
por lesdo do VIII par craneano é:

isoniazida.
etambutol.
estreptomicina.
rifampicina.
pirazinamida.
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QUESTAO 42
A etiologia das pneumonias nosocomiais do tipo grave com
fatores de risco e instalagdo precoce e tardia é por:

(A) Pseudomonas Aeruginosa.
(B) Enterobacter sp.

(C) Steptococcus pneumoniae.
(D) Serratia sp.

(E) Escherichia coli.
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QUESTAO 43
NAO é um dos fatores de risco modificaveis para aquisicdo da
pneumonia relacionada a assisténcia a saude:

(A) administracdo de antimicrobianos.
(B) admissdao em UTI.

(C) idade extrema.

(D) doenca pulmonar cronica.

(E) ventilagdo mecanica prolongada.

QUESTAO 44
Em virtude da infec¢do do trato urinario (ITU), deve-se evitar o
cateter/cateterismo urindrio nos seguintes casos, EXCETO:

no controle da incontinéncia urinaria.

rotineiramente em pacientes operados.

intermitente, em pacientes com lesdo medular.

uretral de demora em pacientes com disfuncdo de
esvaziamento vesical.

intermitente em criangas com mielomeningocele para ndo
deterioracdo do trato urinario.

A)
B)
Q)
D)

P

(E)

QUESTAO 45

Como medida de prevengdo das infecgGes primarias de
corrente sanguinea (IPCS) em adultos, a remoc¢do do cateter
venoso periférico de poliuretano, normalmente, deve ser feita
em até:

QUESTAO 46
Com relacdo a anatomia cirtrgica da boca, NAO é correto
afirmar que:

(A) a rafe pterigomaxilar estd localizada abaixo da mucosa da
regido retromolar.

o ducto de Wharton se comunica com a cavidade bucal
através da papila adjacente ao 2° dente molar da arcada
superior.

o ramo bucal da artéria maxilar irriga a mucosa da regido
da mucosa jugal.

a mucosa em forma de “ferradura” do soalho bucal
repousa sobre os musculos milohioideos.

as veias linguais profundas se localizam lateralmente ao
frénulo lingual.

10

QUESTAO 47

Sdo forames que se localizam na fossa craniana anterior,
EXCETO:

(A) forame cego.

(B) forames do platé cribriforme.

(C) forame da artéria etmoidal anterior.

(D) forame da artéria etmoidal posterior.

(E) forame venoso (emissario esfenoidal ou “de Desalio”).

QUESTAO 48

O seguinte evento molecular ocorre mais precocemente na
progressdao de um carcinoma de células escamosas de cabeca
e pescogo:

mutacdo do p53.

mutagdes no DNA mitocondrial.

delecdo do p16.

amplificacdo da regido do cromossomo 3g26.3 .
mutacdo do c-KIT.
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QUESTAO 49

Na avaliagdo pré-terapéutica do paciente com cancer de
cabeca e pescoco, utilizando a escala de Karnofski, aquele que
necessita de assisténcia ocasional, porém é capaz de realizar a
maioria dos cuidados pessoais, é classificado como Karnofski:

QUESTAO 50

Um carcinoma de células escamosas de palato mole medindo
2,5 cm e invadindo a amigdala esquerda, apresentando 2
linfonodos NII-Ill a esquerda medindo cerca de 3 cm cada no
exame clinico é classificado:

(A) T4N2BMO
(B) T2N2BMO
(C) T3N2CMO
(D) T2N1MO
(E) T2N2CMO

QUESTAO 51

Um carcinoma de células escamosas medindo cerca de 1,1
cm, acometendo os aspectos superior e inferior da prega vocal
esquerda (mobilidade preservada), e sem linfonodos palpaveis,
é classificado:

(A) TIANOMO
(B) T2ANOMO
(C) T2BNOMO
(D) T1BNOMO
(E) T3NOMO
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QUESTAO 52

Um carcinoma de células escamosas de regido pos-cricoidea
medindo 3,5 cm e se estendendo ao seio piriforme esquerdo
(mobilidade laringea preservada) associado a linfonodomegalia
direita medindo 4 cm é classificado:

(A) T2N2AMO
(B) T2N2CMO
(C) T3N2AMO
(D) T3N2CMO
(E) T2N2BMO

QUESTAO 53

Um carcinoma pouco diferenciado de nasofaringe medindo 3,5
cm com extensdo para a cavidade nasal direita e apresentando
massa linfonodal medindo 4,5 cm na fossa supraclavicular
direita é classificado:

(A) T2N1MO
(B) TIN1IMO
(C) TIN2BMO
(D) T3N2MO
(E) T2N2CMO

QUESTAO 54

Um carcinoma de células escamosas do complexo etmoidal
medindo 2,5 cm com erosdo da parede medial e do soalho da
orbita é classificado:

(A) T4AANOMO
(B) T2NOMO
(C) T4BNOMO
(D) T3NOMO
(E) T2BNOMO

QUESTAO 55

Um carcinoma anaplasico de tireoide medindo 3,5 cm e
apresentando extravasamento extratireoideano associado a
linfoadenomegalia ipsilateral medindo cinco cm é classificado:

(A) T3N1IMO
(B) T3N2AMO
(C) T4BN2MO
(D) T4AN2MO
(E) T3N2BMO

QUESTAO 56

Um carcinoma mucoepidermoide de alto grau medindo cerca
de 2,0 cm de glandula pardtida, com invasdo macroscopica
do ramo bucal do nervo facial, sem adenomegalias cervicais
palpaveis, é classificado:

(A) T2BNOMO
(B) T2ANOMO
(C) T3NOMO
(D) TAANOMO
(E) T4BNOMO
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QUESTAO 57
As células envolvidas na origem dos adenomas pleomarficos
incluem células:

(A) mioepiteliais.

(B) claras.

(C) dos ductos excretores.
(D) mucinosas.

(E) granulares.

QUESTAO 58
Segundo a classificacao histologica para os
Estesioneuroblastomas proposta por Hyams, um tumor

classificado como de grau | é caracterizado por:

citoarquitetura lobular e presenca de mitoses e necrose.
citoarquitetura lobular e auséncia de mitoses e necrose.
citoarquitetura granular e auséncia de mitoses e necrose.
citoarquitetura lobular, baixo numero de mitoses e
auséncia de necrose.

citoarquitetura lobular com auséncia de mitoses e baixo
indice necrdtico.

P

A)
B)
Q)
D)
(E)

QUESTAO 59

De acordo com a classificacdo proposta por Chandler para os
nasoangiofibromas juvenis, um tumor que ocupa a nasofaringe
e se estende ao seio esfenoidal é classificado como:

(A) Chandler |
(B) Chandler i
(C) Chandler Il
(D) Chandler IV
(E) Chandler IlIA

QUESTAO 60

Sdo exemplos de drogas que representam as quatro principais
classes com efeito citotdxico comumente utilizadas no
tratamento dos carcinomas de células escamosas de cabeca e
pescoco:

(A) cisplatina, metotrexate, cetuximabe, fludarabine.
(B) bleomicina, gencitabina, doxorubicina (adriamicina),
cisplatina.

(€
(D)
(E)

carboplatina, 5-FU, cetuximabe, metotrexate.
cisplatina, docetaxel, metotrexate, 5-FU.
metotrexate, paclitaxel, bleomicina,
(adriamicina).

doxorubicina









