CONCURSO PUBLICO PARA PROVIMENTO
ﬁ DE CARGOS DA PREFEITURA MUNICIPAL DE

AN
LY BOM JESUS DO AMPARO
e — Edital 01/2017

MEDICO PEDIATRA

Caédigo: 414

LEIA COM ATENCAO AS SEGUINTES INSTRUCOES

1. Este caderno contém as questdes da Prova Obijetiva.

2. Usek;) rascunho da Folha de Respostas reproduzido ao final deste caderno apenas para marcar
0 Gabarito.

3. Ao receber a Folha de Respostas da Prova Objetiva:
« Confira seu nome, numero de inscrigdo e o cargo.
* Assine, A TINTA, no espago proprio indicado.

4. ATENCAO: transcreva no espagco apropriado da sua FOLHA DE RESPOSTAS, com sua caligrafia usual,
mantendo as letras maiusculas e minusculas, desconsiderando aspas e autoria, a seguinte frase:

“A imaginacao € mais importante que o conhecimento.” Albert Einstein

ATENCAO:
FOLHA DE RESPOSTAS SEM ASSINATURA NAO TEM VALIDADE.

5. Ao transferir as respostas para a Folha de Respostas:
o mmm L0 O C— * Use apenas caneta esferografica azul ou preta;

A 8 ¢ Db ©* preencha, sem forgcar o papel, toda a area reservada a letra correspondente a

02 WM 1T regposta solicitada em cada questdo;

A B c D ; ; 5
B mmm—— ° assinale somente uma alternativa em cada questéo.

¢« ¢ p Suaresposta NAO sera computada se houver marcagéo de mais de uma alternativa,
04 I:I 1 W questbes ndo assinaladas ou rasuras.

NAO DEIXE NENHUMA QUESTAO SEM RESPOSTA.
A Folha de Respostas ndo deve ser dobrada, amassada ou rasurada.

ATENCAO: Periodo de Sigilo — ndo sera permitido ao candidato se ausentar em definitivo da sala de provas antes de decorrida 1 (uma)
hora do inicio das provas. Os candidatos ndo poderdo utilizar, em hipétese alguma, lapis, lapiseira, corretivos, borracha ou outro material
distinto do constante no Edital. Quaisquer aparelhos eletronicos, como telefone celular, smartphones, tablets, relégios (ainda que analdgico),
enquanto na sala de provas, deverdo permanecer desligados, tendo sua bateria retirada. Caso tais aparelhos emitam qualquer som, o fato
sera registrado na Ata de Ocorréncias da sala e o candidato sera eliminado do Processo Seletivo. Durante o periodo de realizagdo das provas,
ndo sera permitido o uso de 6éculos escuros, boné, chapéu, gorro, lengo ou similares. As instru¢cdes constantes no Caderno de Questdes e
na Folha de Resposta das Prova Objetiva, bem como as orientagdes e instrugdes expedidas pela Fundep durante a realizagao das provas,
complementam o Edital e deverdo ser rigorosamente observadas e seguidas pelo candidato. Sera proibida, durante a realizagdo das provas,
qualquer espécie de consulta ou comunicacéo entre os candidatos ou entre estes e pessoas estranhas, oralmente ou por escrito, assim como
n&o sera permitido o uso de livros, cddigos, manuais, impressos, anotacdes ou quaisquer outros meios. Findo o horario limite para a realizacéo
da prova, o candidato devera entregar a Folha de Respostas da Prova Objetiva, devidamente preenchida e assinada ao Aplicador de Sala. O
candidato podera levar o seu Caderno de Questdes da Prova. Poderd, ainda, ser eliminado o candidato que: tratar com falta de urbanidade
os examinadores, auxiliares, aplicadores ou autoridades presentes, usar de meios ilicitos para obter vantagem para si ou para outros, e portar
arma(s) no local de realizagéo das provas, ainda que de posse de documento oficial de licenga para o respectivo porte. Ao término do prazo
estabelecido para a prova, os trés Ultimos candidatos deverdo permanecer na sala até que o Ultimo candidato termine sua prova, devendo
todos assinar a Ata de Sala, atestando a idoneidade da fiscalizagdo das provas, retirando-se da sala de prova de uma sé vez.

O caderno de questdes e o0 gabarito da Prova Objetiva serdo divulgados nos enderecos eletrénicos

<www.gestaodeconcursos.com.br> e <www.bomjesusdoamparo.mg.gov.br> no dia 5 de mar¢o de 2018.

DURACAO MAXIMA DA PROVA: 3 (TRES) HORAS
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ATENCAO
Sr.(a) Candidato(a),

Antes de comecar a fazer a prova, confira se este caderno contém, ao todo,
40 (quarenta) questdes de multipla escolha, cada uma constituida de
4 (quatro) alternativas de respostas, assim distribuidas: 20 (vinte) questdes de
Saude Publica, 5 (cinco) questbes de Informatica e 15 (quinze) questbes de
Conhecimentos Especificos, todas perfeitamente legiveis.

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

Caso nao observe essarecomendagao, nao lhe cabera qualquer reclamagao ou recursos
posteriores.



SAUDE PUBLICA

QUESTAO 1

De acordg com a Lei N° 8.080, de 1990, fazem parte do
Sistema Unico de Saude (SUS):

I. Agbes e servicos de saude prestados pela
iniciativa privada.

Il.  Agdes e servigcos de saude prestados por 6rgaos
e instituicbes publicas federais, estaduais e
municipais, da Administracao direta e indireta e
das fundagdes mantidas pelo Poder Publico.

I. Instituicdes publicas de controle de qualidade,
pesquisa e produgéo de insumos, medicamentos,
sangue e hemoderivados e de equipamentos
para saude.

Estéo corretos os itens:
A) lell, apenas.
B) Il elll, apenas.
C) lelll, apenas.
D) I, 1lelll.

QUESTAO 2

No campo de atuacdo do Sistema Unico de Saude
(SUS), estao incluidas a execugédo de agdes de:

I. Vigilancia sanitaria.

II. Vigilancia epidemiolégica.

Ill. Saude do trabalhador.

IV. Assisténcia terapéutica integral.
Estéao corretas as agoes:

A) |, 1l elV, apenas.

B) Il elll, apenas.

C) I, lllelV, apenas.
D) LI, lelV.
QUESTAO 3

Analise, a seguir, o trecho da Constituigao brasileira.

“Asaude é direito de todos e dever do Estado, garantido
mediante politicas sociais e econdmicas que visem a
reducao do risco de doenga e de outros agravos e ao
acesso universal e igualitario as agdes e servigos para
sua promogao, protecao e recuperagao.”

O termo destacado pode ser substituido, sem alteragao
do sentido original do trecho, por:

A) direito individual.
B) direito de cidadania.
C) construida a partir da participagéo popular.

D) paga mediante impostos de toda a populacéo.

QUESTAO 4

De acordo com a Constituicdo Federal de 1988, ao
Sistema Unico de Satde compete:

A) participar somente da execucdo das acdes de
saneamento basico.

B) participar somente da formulagdo da politica de
saneamento basico.

C) participar da formulagdo da politica e da
execugao das agdes de saneamento basico.

D) participar da formulagdo da politica e da
execucdo e financiamento das acdes de
saneamento basico.

QUESTAO 5

Em relagcdo a Politica Nacional de Humanizagéo,
assinale a alternativa INCORRETA.

A) Os gestores devem definir as formas de gestao
de forma hierarquica.

B) Inclui o acolhimento, a escuta, a cooperagéo e a
comunicagao adequados.

C) Prevé a inclusdo de trabalhadores, usuarios e
gestores na produgao e gestao do cuidado.

D) Prevé a inclusdo de trabalhadores, usuarios e
gestores na produgéo e gestdo dos processos
de trabalho.

QUESTAO 6

A redugdo das relagbes de poder hierarquizadas,
reconhecendo as diferentes especialidades e praticas
de saude tanto dos profissionais quanto da populacao,
€ uma defini¢éo para:

A) equidade.

]
D)

)

B) universalidade.
) horizontalidade.
)

transversalidade.

QUESTAO 7

Sobre os servigos de saude, expressos na Constituicdo
Federal de 1988, complete as lacunas do trecho a seguir.

“As agdes e servigos publicos de saude integram uma
rede e e constituem
um sistema

»

As palavras ou locugdes que completam esse trecho
sao, respectivamente:

>

regionalizada / hierarquizada / Unico

O @

)

) ampliada / com poder Unico / inclusivo
) centralizada / hierarquizada / exclusivo
)

=)

organizada / com poder unico / equitativo



QUESTAO 8

Analise a definicdo a seguir.

“Constitui estratégia prioritaria para garantir o direito
a saude, reduzir desigualdades sociais e territoriais,
promover a equidade e a integralidade da atencéo,
racionalizar os gastos, otimizar os recursos e
potencializar o processo de descentralizagdo.”

A definigao anterior se refere a:
A) hierarquizacéao.
) regionalizagéo.
C) descentralizagéo.
) municipalizagao.

QUESTAO 9

Em relagéo ao modelo de regionalizagdo adotado como
novo modelo de atengéo a saude, numere a COLUNA I
de acordo com a COLUNA |, fazendo a relagéo entre a
tipologia e suas definigdes.

COLUNA|
1. Municipio
2. Microrregido de saude
3. Macrorregiao de saude

COLUNAII

( ) Base territorial de planejamento da atengao
primaria a saude, sendo preferencialmente
organizada e ofertada por meio de equipes de
Saude da Familia.

( ) Base territorial de planejamento da atengao
secundaria a saude, com capacidade de oferta de
servicos ambulatoriais e hospitalares de média
complexidade e, excepcionalmente, de alguns
servicos de alta complexidade (AC), caso da
terapia renal substitutiva (TRS).

( ) Base territorial de planejamento da atengéo
terciaria a saude que engloba microrregides
de saude (e seus municipios) em fungdo da
possibilidade de oferta e acesso a servigos de
saude ambulatoriais e hospitalares de maior
densidade tecnolégica: a AC nos termos da
Tabela do Ministério da Saude (MS) — SIA e SIH.

Assinale a sequéncia CORRETA.

A) 123 C) 231
B) 132 D) 312
QUESTAO 10

Analise a definicdo a seguir.

“Instrumento de planejamento em saude ao estabelecer
uma base territorial e populacional para calculo das
necessidades, da priorizagdo para alocagdo dos
recursos, da descentralizagdo programatica e gerencial.”

Essa defini¢gdo corresponde a:

A) Regido de Saude.

B) Plano Plurianual de Saude.

C) Plano Diretor de Regionalizag&o.
D) Programacao Pactuada Integrada.

QUESTAO 11

Em relagdo a notificagdo da zika, assinale com V as
afirmativas verdadeiras e com F as falsas.

() Deve ser realizada somente por médicos.
(

) Nos casos de doenga aguda pelo virus zika,
a notificagéo deve ser quinzenal.

() Na doenca aguda pelo virus zika em gestantes,
a notificacao deve ser realizada em 24 horas para
as Secretarias Municipais e Estaduais de Saude.

() Obitos com suspeita de doenca pelo virus zika
séo de notificagdo obrigatéria em 24 horas para
os trés niveis de governo: Ministério da Saude e
secretarias estaduais e municipais de saude.

() A notificacdo deve ser feita por meio da ficha
de notificacdo / investigacdo do Sistema de
Informacéo de Agravos de Notificacdo (SINAN
NET).

Assinale a sequéncia CORRETA.
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QUESTAO 12

Assinale a alternativa que apresenta de forma correta
como é definido um caso suspeito de zika.

A) Pacientes que apresentam exantema
maculopapular pruriginoso acompanhado de
dois ou mais dos seguintes sinais e sintomas:
febre ou hiperemia conjuntival sem secrecao e
prurido ou poliartralgia ou edema periarticular.

B) Pacientes que apresentam os seguintes testes
positivos para diagnostico de zika: isolamento
viral; deteccdo de RNA viral por reagdo da
transcriptase reversa (RT-PCR); sorologia IgM.

C) Pacientes que possuam uma ou mais respostas
positivas a seguir: sorologia IgM néo reagente;
possuir diagnostico de outra enfermidade;
exame laboratorial negativo (RT-PCR) ou sem
exame laboratorial, cuja investigagcdo clinica
e epidemioldgica seja compativel com outras
doencas.

D) Pacientes que apresentam exantema
maculopapular pruriginoso e detecgdo de
RNA viral por reagdo da transcriptase reversa
(RT-PCR).



QUESTAO 13

A Comissédo Nacional de Incorporagao de Tecnologias
em Saude (Conitec) promove agdes que favorecam e
estimulem a participagéo social no processo de avaliagdo
das tecnologias em saude utilizadas no SUS.

Sao acgbes realizadas por essa comissao no que tange a
participagao social, EXCETO:

A) Conselho de Saude — Discusséo do relatério dos
Protocolos Clinicos e Diretrizes Terapéuticas
(PCDT) junto a populagao.

B) Enquete — Disponibilizada na primeira etapa de
construcdo dos PCDT para receber sugestdes
na elaboragao ou atualizagao.

C) Consulta publica — Antes da recomendagao
final sobre cada tecnologia avaliada, a Conitec
disponibiliza seus relatérios para receber
contribuicbes da sociedade sobre o tema
avaliado.

D) Relatério para a sociedade — Elaborado em
linguagem simples para facilitar a participagéo
da sociedade nas consultas publicas, que
permaneceram acessiveis apods o0 seu término.

QUESTAO 14

Em relagdo a Comissao Nacional de Incorporagdo de
Tecnologias em Saude (Conitec), assinale a alternativa
INCORRETA.

A) Foicriada pela Lei N° 12.401, de 28 de abril de 2011.

B) Tem por objetivo assessorar o Ministério
da Saude - MS nas atribuigbes relativas
a incorporagdo, exclusdo ou alteragdao de
tecnologias em saude pelo SUS, bem como na
constituicdo ou alteragado de Protocolos Clinicos
e Diretrizes Terapéuticas — PCDT.

C) A Conitec tem 2 anos (prorrogaveis por mais
1 ano) para a tomada de decisdo no que tange
a analise dos processos de incorporagdo de
tecnologias.

D) A analise das tecnologias deve ser baseada
em evidéncias, levando em consideragéo
aspectos como eficacia, acuracia, efetividade e
a seguranga da tecnologia, além da avaliagéo
econdmica comparativa dos beneficios e dos
custos em relacéo as tecnologias ja existentes.

QUESTAO 15

Em relacdo & assisténcia terapéutica no Sistema Unico
de Saude, assinale a alternativa INCORRETA.

A) A assisténcia farmacéutica € composta pelos
componentes basico, estratégico e especializado.

B) A selegdo de medicamentos no SUS é definida
pelas relagbes de medicamentos instituidas pelo
gestor federal do SUS.

C) Cada instancia gestora do SUS ¢é responsavel
pelo financiamento, aquisicdo e distribuicao
dos medicamentos, conforme pactuagao
pré-definida.

D) Aintegralidade da assisténcia a saude define que
todos os medicamentos disponibilizados para
comercializagdo no pais devem estar acessiveis
para a populagao.

QUESTAO 16

Qual o 6rgao responsavel pela atualizacdo da Rename?

A) Comissao de Farmacia e Terapéutica — CFT.

B) Departamento de Assisténcia Farmacéutica —
DAF.

C) Comissdao Nacional de Incorporagédo de
Tecnologias — Conitec.

D) Comissdo Técnica e Multidisciplinar de
Atualizacdo da Relagdo Nacional de
Medicamentos Essenciais — Comare.

QUESTAO 17

“Organizagdes poliarquicas de conjuntos de servigos
de saude, vinculados entre si por uma missao Unica,
por objetivos comuns e por uma agado cooperativa e
interdependente, que permitem ofertar uma atencgdo
continua e integral a determinada populacéo,
coordenada pela Atengdo Primaria em Saude” é a
defini¢do de:

A) redes de atengéo a saude.
) consorcios de assisténcia a saude.
C) modelo piramidal de ateng&o a saude.
) estruturas fragmentadas de assisténcia a saude.

QUESTAO 18

Estao previstos na Politica Nacional de Atengéo Basica
(PNAB), EXCETO:

A) APNAB tem na Saude da Familia sua estratégia
prioritdria para expansdo e consolidagao da
Atencéo Basica.

B) Aatencao de Urgéncia e Emergéncia é o primeiro
ponto de atencéo e porta de entrada preferencial
do sistema de saude.

C) A Atencdo Basica deve ordenar os fluxos e
contrafluxos de pessoas, produtos e informagdes
em todos os pontos de atengao a saude.

D) A organizagdo em Redes de Atencdo a Saude
(RAS) é definida como estratégia para um
cuidado integral e direcionado as necessidades
de saude da populagao.

QUESTAO 19

Em relagao ao financiamento do Componente Basico da
Assisténcia Farmacéutica (CBAF), observe os seguintes
valores.

I.  Contrapartida federal: no minimo R$ 5,10 (cinco
reais e dez centavos) per capita/ano.

Il. Contrapartida estadual: no minimo R$ 2,36 (dois
reais e trinta e seis centavos) per capita/ano.

Il. Contrapartida municipal: no minimo R$ 2,36 (dois
reais e trinta e seis centavos) per capita/ano.

Estao corretas as afirmativas:

A) lell, apenas.

B) lelll, apenas.
C) llelll, apenas.
D) L llelll.



QUESTAO 20

A Estratégia da Regionalizacdo da Assisténcia
Farmacéutica (ERAF) consiste em cooperagéo
técnica aos municipios na aquisigdo e distribuicdo de
medicamentos do:

A) Componente Basico da Assisténcia
Farmacéutica e insumos por meio de Atas
Estaduais de Registro de Precos.

B) Componente Especializado da Assisténcia
Farmacéutica e insumos por meio de Atas
Estaduais de Registro de Pregos.

C) Componente Basico da Assisténcia
Farmacéutica por meio de compra centralizada
na Secretaria de Estado da Saude de Minas
Gerais.

D) Componente Estratégico da  Assisténcia
Farmacéutica e insumos por meio de compra
centralizada na Secretaria de Estado da Saude
de Minas Gerais.

INFORMATICA

QUESTAO 21

Assinale a alternativa que apresenta corretamente um
tipo de programa que habilita seus usuarios a interagirem
com documentos HTML hospedados em um servidor da
rede.

A) Mozilla Firefox
B) Bloco de Notas
C) Paint
D) Media Player
QUESTAO 22
Analise a seguir a planilha gerada pelo MS Excel 2016.
A B
1 3 ]
3 9
3 1

Qual é o resultado da célula E1 =MEDIA(A1:A3)?

A) 4

B) 9

C) 3

D) 12
QUESTAO 23

Assinale a alternativa que apresenta corretamente um
programa utilizado no recebimento e envio de e-mail,
gerenciamento de mensagens e informacgdes, catalogos
de enderecos, calendarios e listas de tarefas.

A) Paint

)

B) MS Outlook 2010
C) Internet Explorer
D) Acrobat

QUESTAO 24

Qual o afungdo do MS Excel 2013 que retorna a mediana
ou um numero central de um determinado conjunto de
nameros?

A) =MED
B) =MEDIA
C) =MENOR
D) =MEDIASE

QUESTAO 25

O Windows reconhece o tipo do arquivo rapidamente
pela parte de seu nome chamada de extenséo.

Assinale a alternativa que apresenta corretamente um
nome de arquivo valido para o sistema Operacional
Windows 7.

A) teste:txt
B) teste.txt
C) teste*.txt
D) teste>.txt



CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

MEDICO PEDIATRA

QUESTAO 26

Analise o caso a seguir.

Recém-nascido (RN) com 5 dias de vida foi avaliado
na Unidade de Saude para receber as primeiras
vacinas e colher sangue para o “teste do pezinho”,
de acordo com as informagdes recebidas pela mae
no momento da alta hospitalar. Ao exame clinico, foi
verificada ictericia até altura do umbigo (zona 2 de
Kramer, compativel com nivel médio de bilirrubina sérica
total de 9,0 mg%). Apresentava padrdo respiratério
regular, corado e hidratado. Peso atual = 2.350 g.

Registro da caderneta da Crianga: RN pré-termo
tardio (idade gestacional = 36 s). Nasceu bem,
colocada em contato pele a pele com a mae.
Apgar de 1 e 5 minutos, 8 e 9. Peso ao nascer =2.700 g;
estatura: 45,0 cm; perimetro craniano = 31,5 cm.
Alta com 48 horas de vida, em aleitamento materno
e presenca de ictericia leve, em face, avaliada como
zona | de Kramer. Mae: GS A, Rh positivo. Mae informa
que a gestacdo transcorreu sem anormalidades, com
acompanhamento desde o final do primeiro trimestre da
gestacédo. Com relagéo a evolugéo da crianga, relata que
ela esta “dormindo muito e mama pouco”. Relata diurese
e evacuacgdes escuras.

Com relacdo a abordagem diagndstica e terapéutica
inicial, assinale a alternativa CORRETA.

A) Diagnéstico provavel de ictericia hemolitica e a
conduta deve ser encaminhamento ao hospital
para internacdo, dosagem de bilirrubinas e
fototerapia.

B) Diagnostico  provavel de ictericia  da
prematuridade sobreposta a ictericia do leite
materno e, portanto, suspender a amamentagao
por 48 horas e reavaliagdo clinica e,
se necessario, laboratorial em 48-72 horas.

C) Crianga com provavel quadro de ictericia do
aleitamento materno sobreposto a prematuridade
e, portanto, deve ser orientada quanto a
amamentacao e retorno para reavaliagéo clinica
e, se necessario, laboratorial, em 48-72 horas.

D) Diagndstico provavel de colestase e a conduta
deve ser coleta imediata de sangue para
dosagem de bilirrubinas.

QUESTAO 27

Com relagédo ao diagnostico de pneumonias adquiridas
na comunidade, em criangas e adolescentes, assinale a
alternativa CORRETA.

A) Dor abdominal referida é rara principalmente em
pneumonias localizadas nas bases pulmonares.

B) Geralmente se apresenta como um quadro
subito, sem precedentes de infeccdo de vias
aéreas superiores.

C) A ausculta respiratoria pode ser normal nos
guadros iniciais.

D) Febre, tosse e sibilancia sugerem pneumonia de
etiologia bacteriana.

QUESTAO 28

Existe uma expressiva participagdo de causas externas,
acidentes e violéncia, entre as principais causas
de mortes em menores de 5 anos, tornando-se um
importante problema de saude publica, para as familias
e a sociedade.

Para abordagem das principais medidas de seguranca,
sdo considerados 0s seguintes aspectos, EXCETO:

A) A maioria das quedas entre criangas de 0 a
5 anos de idade ocorre em casa e esta associada
a auséncia de algum cuidador.

B) A maioria das queimaduras, lesdes cortantes,
laceragdes e intoxicagdes ocorre na cozinha da
casa onde a crianga habita.

C) Afogamento é uma importante causa de Obito
e sequelas, e ocorre mais frequentemente em
criangas de baixa idade fora do domicilio.

D) A oferta de alguns tipos de alimentos a criangcas
pequenas, como amendoim, feijdo, pipoca
e milho, apresenta risco para a aspiragéo e
obstrugéo de vias aéreas.

QUESTAO 29

Com relagdo ao esquema vacinal nos primeiros
10 anos de vida de acordo com o Programa Nacional de
Imunizagéo, atualmente disponivel no Brasil, assinale a
alternativa CORRETA.

A) A vacina pentavalente (triplice bacteriana
acelular, anti-Haemophilus influenzae B e
hepatite B) deve ser administrada no primeiro
ano de vida (trés doses), dos 15 aos 18 meses e
de 4 aos 6 anos de idade.

B) A vacina contra febre amarela esta indicada a
partir de 6 meses de idade e em duas doses,
a segunda, na idade escolar.

C) A vacina oral contra paralisia infantil com virus
vivos atenuados deve ser administrada em trés
doses no primeiro ano de vida e dois reforgos,
entre 15 e 18 meses e 4 a 6 anos

D) A vacina antipneumocécica  conjugada
(Pneumo 10) esta indicada no segundo e quarto
meses de vida (primeira e segunda doses) com
um reforgo aos 12 meses

QUESTAO 30

Com relagdo a alimentagdo nos primeiros anos de vida,
assinale a alternativa CORRETA.

A) O leite materno deve ser complementado
precocemente na alimentagdo da crianca
prematura, independente do grau de
prematuridade.

B) O recém-nascido termo, saudavel, deve ser
complementado com sulfato ferroso quando em
aleitamento materno exclusivo.

C) Na crianga amamentada e mantendo o percentil
de peso no limite inferior da normalidade,
deve-se complementar a alimentacdo com
férmula infantil.

D) O leite materno supre as necessidades de

grande maioria das criangas saudaveis nos
primeiros 6 meses de vida.



QUESTAO 31

Analise o caso a seguir.

Crianga de dois anos de idade, com desaceleragido
progressiva do crescimento (queda do percentil no
acompanhamento longitudinal) a partir do final do
primeiro ano de vida. Nasceu bem, realizados testes de
triagem preconizados, sem alteracbes. Amamentacao
exclusiva nos primeiros 6 meses de vida, com introducao
progressiva de outros alimentos. Em uso de sulfato
ferroso, 4 mg/kg/dia, ha 6 meses. Ao exame clinico,
crianga triste e apatica. Méae, atenta e preocupada,
relata que a crianga esta com pouco apetite, mas ela
tem forcado a alimentagcdo com alimentos variados,
entre outros os que compdem a alimentag¢édo da familia.
Figado palpado a 2 cm do rebordo costal e bago néo
palpavel. Sem outros sinais verificados durante o exame.

Assinale a alternativa que melhor representa o quadro
clinico descrito.

A) Doenga celiaca.

) Deficiéncia de ferro.
C) Drepanocitose.

) Leucemia.

QUESTAO 32

Com relagdo as causas atuais de mortalidade na infancia
no Brasil, assinale a alternativa INCORRETA.

A) A mortalidade perinatal, composta pela
mortalidade fetal tardia e neonatal precoce,
tem causas em comum, vinculadas a gestacao,
assisténcia ao parto e periodo neonatal.

B) O componente mais relevante na prevengéo da
mortalidade na infancia é a mortalidade neonatal,
representada pela prematuridade.

C) Prematuridade, malformagbes  congénitas,
asfixia e infecgbes s&o as principais causas de
mortalidade nos primeiros 5 anos de vida.

D) Pneumonia e diarreia ndo sdo causas atuais de
mortalidade infantii mesmo nas regibes mais
pobres do Brasil.

QUESTAO 33

Com relagéo ao diagndstico da sifilis congénita, assinale
a alternativa INCORRETA.

A) O diagnéstico é na maioria das vezes sorolégico,
pois os sintomas podem estar ausentes nos
primeiros dias de vida em até 2/3 dos casos.

B) A histéria perinatal precisa ser revista para
certificagdo de que a histdria clinica e triagem
sorolégica na gravidez e no periodo neonatal
foram verificadas para exclusdo da doenga.

C) O VDRL, um teste ndo treponémico, precisa
ser confirmado com o FTA-abs, para firmar o
diagndstico e definir o tratamento com penicilina.

D) Manifestagdes clinicas frequentes no final do
primeiro més de vida incluem, entre outros, rinite
serosa ou sero-sanguinea, assadura em area de
fraldas, pseudopénfigo palmo-plantar

QUESTAO 34

Na avaliagdo do estado de hidratagdo da criancga,
assinale a alternativa INCORRETA.

A) Os lactentes sdo mais vulneraveis a perda de
liquidos e a desidratagdo consequente ao menor
volume de extracelular em relagcédo ao peso
corpéreo nessa faixa etaria.

B) No pré-escolar, os sinais de desidratacdo séo
menos evidentes em relagdo aos lactentes e,
enoftalmia, mucosas secas, oliguria e aumento
da frequéncia cardiaca sédo importantes para o
diagnostico.

C) Nas criangas obesas, a historia de perdas
hidricas, enoftalmia, sede, oliguria e taquicardia
séo importantes devido ao aparecimento tardio
de alteragdes do turgor e elasticidade da pele.

D) O primeiro sinal de desidratacéo € a oliguria,
exceto na presenca de diabete melito, diabete
insipido e desnutricao.

QUESTAO 35

Com relagcdo a avaliagdo e monitoramento do
crescimento na faixa pediatrica, definido na Caderneta
da Crianga — MS-Brasil, é importante considerar os
seguintes aspectos, EXCETO:

A) As criangas que tem avaliagéo do peso abaixo do
escore Z — 2 ou que apresentam queda em sua
curva de crescimento devem ser acompanhadas
na tentativa de identificar causas de perda de
peso para intervengao.

B) As criangas que tém seu peso anotado no grafico
na curva abaixo do escore Z— 3 sdo consideradas
desnutridas, devendo ser investigadas.

C) Aavaliagao transversal do crescimento, medidas
obtidas em uma unica consulta, pode induzir a
erros diagnosticos.

D) As curvas desenvolvidas pela OMS néao
representam curvas padrao de crescimento
e, portanto, precisam ser interpretadas com
cautela, quando na avaliagdo da populagao
brasileira.

QUESTAO 36

Para abordagem dos eventos cronicos relacionados as
dislipidemias, em criancas e adolescentes, assinale a
alternativa CORRETA.

A) Fazer triagem universal (exame de rotina) de
lipideos sanguineos, a partir de 2 anos de idade.

B) Pesquisar o perfil lipidico — triglicérides, colesterol
total e fragdes LDL, HDL e VLDL, na presenga de
histéria familiar de dislipidemias.

C) Na presenca de perfil lipidico alterado, iniciar
medicamentos até que a dieta possa contribuir
para a normalizagéo dos exames.

D) O aleitamento materno ndo é a dieta ideal do
lactente na vigéncia de dislipidemia familiar,
pois colesterol total e LDL plasmaticos estédo
aumentados em comparagdo com outras dietas
lacteas.



QUESTAO 37

Com relagado a alimentagdo do pré-termo, é correto

afirmar:

A)

B)

C)

D)

O leite materno deve ser complementado
com férmulas lacteas para manter o ritmo de
crescimento intrauterino.

O leite materno exclusivo nao deve ser
oferecido ao pré-termo porque ndo supre as
necessidades energéticas para seu crescimento
e desenvolvimento.

O leite materno supre as necessidades
nutricionais da maioria dos recém-nascidos
pré-termos.

O leite materno previne eventos cronicos
somente nos recém-nascidos termo.

QUESTAO 38
Para o diagnéstico de dengue, assinale a alternativa
CORRETA.
A) Na apresentagdo classica, 0 exantema
maculopapular escarlatiniforme, morbiliforme

C)

D)

e petequial é -caracteristico, dispensando a
sorologia.

O exantema é sempre tardio, concomitante
a fase virémica e febril, apresentando-se
principalmente na parte inferior do corpo.

Os testes sorolégicos mais utilizados sdo os
imunoenzimaticos, para detec¢do de anticorpos
especificos, a partir do final da primeira semana
de doenca.

Os lactentes e pré-escolares mais
frequentemente apresentam a doenga classica,
quando comparados as criangas maiores.

QUESTAO 39

Sobre

o diagnodstico de rinite alérgica, assinale a

alternativa INCORRETA.

A)

C)

D)

O diagnostico € basicamente clinico, com a
presenca de sintomas cardinais: espirros em
salva, prurido nasal intenso, coriza clara e
abundante eobstrugdonasal,ecomaidentificagéo
do possivel alérgeno desencadeante pelo teste
cutaneo de hipersensibilidade imediata ou IgE
especifica.

Episddios recorrentes de epistaxe relacionados
a friabilidade da mucosa, episddios de espirros
ou ao ato de assoar o nariz vigorosamente,
exclui esse diagnéstico.

A rinite alérgica em geral se acompanha de
prurido ocular e de lacrimejamento, podendo
ocorrer também prurido no conduto auditivo
externo, palato e faringe.

Caracteristicas faciais como olheiras, dupla
linha de Dennie-Morgan e prega nasal horizontal
(causada pelo frequente habito de cocar a narina
com movimento para cima) estdo presentes em
proporcéo significativa de criangas

QUESTAO 40

Quanto a abordagem da toxoplasmose congénita,
assinale a alternativa INCORRETA.

A)

As lesdes oculares e neurolégicas sdo mais
comuns nas criangas infectadas no inicio da
gestacao.

O risco de transmissdo materno-fetal aumenta
com o avangar da gravidez.

O grau de comprometimento do concepto é€ maior
quando a infecgéo ocorre no inicio da gestacéao.

O quadro de retinocoroidite em criangas ao
nascimento ndo responde ao tratamento
pos-natal.






FOLHA DE RESPOSTAS

A B C D A B C D
1 O34 21 COCOCac4a
A B C D A B C D
2 COCaC a4 22 COCaOCdC g
A B C D A B C D
3 COCaOC a4 23 COCaOCdC g
A B C D A B C D
4 COCacC4acCd 24 COCOC3acC4g
A B C D A B C D
5 CaOCa1C 101 25 COCaCd0Cd
A B C D A B C D
6 COC1C1CJ 26 COCOCdCd
A B C D A B C D
7 COCOC3aC4 27 COCOCac4a
A B C D A B C D
8 COCCC—J 28 COCOCdC—d
A B C D A B C D
9 COCOCC—J 29 COCOC g
A B C D A B C D
10 OO 30 o>
A B C D A B C D
O s Y s [ s Y | 31 o4
A B C D A B C D
12 COC3OC a4 32 COCOC g
A B C D A B C D
13 COCOC a4 33 COCOC g
A B C D A B C D
14 a3 Cc4g IO e Y s [ s |
A B C D A B C D
15 COCaC a4 35 COCaC g
A B C D A B C D
16 OO SIS s Y s e [
A B C D A B C D
17 COCOC3aC4 37 COCOC g
A B C D A B C D
18 COCOCa1C4 38 COCOC g
A B C D A B C D
19 I 39 OO
A B C D A B C D
20 COCOC O 40 COCOCaC4

AO TRANSFERIR ESSAS MARCACQES PARA A FOLHA DE RESPOSTAS,
OBSERVE AS INSTRUCOES ESPECIFICAS DADAS NA CAPA DA PROVA.

USE CANETA ESFEROGRAFICA AZUL OU PRETA.
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