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LEIA COM ATENGAO AS INSTRUGOES ABAIXO

INSTRUGCOES GERAIS

I. Nesta prova, vocé encontrara 08 (oito) paginas numeradas sequencialmente, contendo 50 (cinquenta) questbes
correspondentes as seguintes disciplinas: Lingua Portuguesa (10 questdes), Raciocinio Ldogico e Matematico (05
questdes), Legislacédo aplicada a EBSERH (05 questbes), Legislacdo aplicada ao SUS (05 questdes) e Conhecimentos
Especificos (25 questdes).

Il.  Verifique se seu nome e nimero de inscricdo estdo corretos no cartdo de respostas. Se houver erro, notifique o fiscal.

lll. Verifique se o caderno de provas se refere ao cargo para o qual vocé se inscreveu. Caso o cargo esteja divergente,
solicite ao fiscal de sala para que tome as providéncias cabiveis, pois ndo serdo aceitas reclamacdes posteriores nesse
sentido.

IV. Assine e preencha o cartdo de respostas nos locais indicados, com caneta azul ou preta.

V. Verifique se a impresséo, a paginacao e a numeragao das questdes estao corretas. Caso observe qualquer erro, notifique
o fiscal.

VI. Vocé dispde de 04 (quatro) horas para fazer esta prova. Reserve os 20 (vinte) minutos finais para marcar o cartao de
respostas.

VII. O candidato s6 podera retirar-se do setor de prova 02 (duas) horas apds seu inicio.

VIIl.O candidato ndo podera levar o caderno de questdes. O caderno de questdes sera publicado no site do ibfc, no prazo
recursal contra gabarito.

IX. Marque o cartao de respostas cobrindo fortemente o espago correspondente a letra a ser assinalada, conforme o exemplo
no proprio cartdo de respostas.

X. Aleitora 6ptica néo registrara as respostas em que houver falta de nitidez e/ou marcagéo de mais de uma alternativa.

XI. O cartédo de respostas ndo pode ser dobrado, amassado, rasurado ou manchado. Exceto sua assinatura, nada deve ser
escrito ou registrado fora dos locais destinados as respostas.

XII. Ao terminar a prova, entregue ao fiscal o cartdo de respostas e este caderno. As observagdes ou marcagdes registradas
no caderno nao serao levadas em consideragao.

XIII.E terminantemente proibido o uso de telefone celular, pager ou similares.
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LINGUA PORTUGUESA

Texto

Ha algum tempo venho afinando certa mania. Nos comecgos
chutava tudo o que achava. [...] Nao sei quando comegou em
mim o gosto sutil. [...] ]

Chutar tampinhas que encontro no caminho. E sé ver a
tampinha. Posso diferenciar ao longe que tampinha é aquela
ou aquela outra. Qual a marca (se estiver de cortica para
baixo) e qual a forgca que devo empregar no chute. Dou uma
gingada, e quase ja controlei tudo. [...] Errei muitos, ainda erro.
E plenamente aceitavel a ideia de que para acertar, necessario
pequenas erradas. Mas é muito desagradavel, o entusiasmo
desaparecer antes do chute. Sem graca.

Meu irmao, tino sério, responsabilidades. Ele, a camisa;
eu, o avesso. Meio burgués, metido a sensato. Noivo...

- Vocé é um largado. Onde se viu essa, agora! [...]

Ca no bairro minha fama andava péssima. Aluado, farrista,
uma porgao de coisas que sou e que nao sou. Depois que
arrumei ocupagao a noite, ha senhoras méaes de familia que ja
me cumprimentaram. As vezes, aparecem nos rostos sorrisos
de confianga. Acham, sem duvida, que estou melhorando.

- Bom rapaz. Bom rapaz.

Como se isso estivesse me interessando...

Faco seréao, fico até tarde. Numeros, carimbos, coisas chatas.
Dez, onze horas. De quando em vez levo cerveja preta e
Huxley. (Li duas vezes o “Contraponto” e leio sempre). [...]

Dia desses, no lotagdo. A tal estava a meu lado querendo
prosa. [...] Um enorme anel de grau no dedo. Ostentagéo
boba, € moga como qualquer outra. Igualzinho as outras, sem
diferenga. E eu me casar com um trogo daquele? [...] Quase
respondi...

- Olhe: sou um cara que trabalha muito mal. Assobia sambas
de Noel com alguma bossa. Agora, minha especialidade,
meu gosto, meu jeito mesmo, € chutar tampinhas da rua. Nao
conhego chutador mais fino.

(ANTONIO, Jo&o. Afinagéo da arte de chutar tampinhas. In: Patuleia:
gentes de rua. Sao Paulo: Atica, 1996)

Vocabulario:

Huxley: Aldous Huxley, escritor britdnico mais conhecido por
seus livros de ficgao cientifica.

Contraponto: obra de ficgdo de Huxley que narra a destruicao
de valores do pés-guerra na Inglaterra, em que o trabalho e a
ciéncia retiraram dos individuos qualquer sentimento e vontade
de revolugéo.

1) Ao representar os irmaos, o texto estabelece uma
oposicao basica entre dois comportamentos que
os caracterizam. Assinale a alternativa em que se
transcrevem dois fragmentos que evidenciem esse
contraste.

a) “Chutar tampinhas que encontro no caminho” (2°§)/
“-Bom rapaz. Bom rapaz.” (6°§).

b) “Meu irmao, tino sério, responsabilidades”(3°§)/ “Faco
serao, fico até tarde.” (8°§).

c) “Vocé é um largado.” (4°§)/ “Como se estivesse me
interessando” (7°§).

d) “Meio burgués, metido a sensato.” (3°§)/ “Aluado,
farrista” (5°§).

e) “Ca no bairro minha fama andava péssima.” (5°§)/
“Onde se viu essa, agora!” (4°§).

2) O narrador emprega, no primeiro paragrafo, a
construgao “Nos comecgos chutava tudo o que achava.”
que evidencia uma construgdo incomum marcada por
uma atipica flexao de numero. Esse emprego expressivo

sugere que:

a) o personagem ndo pode delimitar quando a mania
comegou.

b) é impossivel precisar o local em que ocorreu o primeiro
chute.

c) nédo se trata de uma atitude exclusiva do personagem
narrador.

d) ndo houve um inicio, de fato, para a pratica dessa
mania.

e) foram varias situagbes em que se chutava tudo que
achava.

3) Ao longo do texto a visdao que o narrador tem de si é
alternada com o modo pelo qual os outros o veem.
Assim, percebe-se que o rétulo de “Bom rapaz. Bom
rapaz.” (6°§) deve-se ao fato de o narrador:

a) dedicar-se ao chute de tampinhas.
b) ler o livro de um autor famoso.

c) ter uma péssima fama no bairro.

d) passar a cumprimentar as senhoras.
€) conseguir um emprego noturno.

4) Em “Ha algum tempo venho afinando certa mania.”
(1°§), nota-se que o termo destacado pertence a
seguinte classe gramatical:

a) substantivo.
b) adjetivo.
C) pronome.
d) advérbio.
e) interjeicao.

5) No terceiro paragrafo, no trecho “Ele, a camisa; eu,
o avesso.”, foi empregado um recurso coesivo que
confere expressividade ao texto. Trata-se da:

a) elipse.

b) anafora.
c) catafora.
d) repeticéo.
€) sinonimia.

6) No nono paragrafo, ao referir-se 8 moga que sentou a
seu lado no lotagao, o narrador revela uma visao:

a) objetiva.

b) depreciativa.
c) idealizada.
d) contestadora.
e) indiferente.

7) Aoragao “Depois que arrumei ocupagao a noite,”(5°§) é
introduzida por uma locug¢ao conjuntiva que apresenta
o0 mesmo valor semantico da seguinte conjungao:

a) porquanto.
b) conforme.
c) embora.
d) quando.
€) pois.

8) O emprego do acento grave em “As vezes, aparecem
nos rostos sorrisos de confianga.“ (5°§) justifica-se
pela mesma razdo do que ocorre no seguinte exemplo:

a) Entregou o documento as meninas.

b) Manteve-se sempre fiel as suas convicgoes.
c) Saiu, as pressas, mas nao reclamou.

d) As experiéncias, dedicou sua vida.

e) Deu um retorno as fas.

9) No ultimo paragrafo, o periodo “- Olhe: sou um cara que
trabalha muito mal.” é composto e sua ultima oragao
pode ser classificada como:

a) subordinada adjetiva.

b) subordinada adverbial.
c) coordenada sindética.
d) subordinada substantiva.
e) coordenada assindética.

10) A locucdo verbal “venho afinando”, presente no
primeiro periodo do texto, constréi um sentido de agao:

a) passada e concluida.

b) que ainda sera realizada.

c) pontual e ocorrida no presente.
d) com ideia de continuidade.

e) passada que nao mais se realiza.
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RACIOCINIO LOGICO E MATEMATICO

11) Se Ana ja fez 120% de 35% de uma tarefa, entdo a fragao

que representa o que ainda resta da tarefa é:

21
a) ==
50
42
100
g
50

b)

27
50

31

e)
50

12) Dentre os moradores de certa vila de casas, sabe-se

que 36 deles gostam de assistir a TV, 47 gostam de ir
a academia e 23 gostam dos dois. Se 92 moradores
opinaram, entao o total deles que ndao gostam nem de
TV e nem de ir a academia é:

13) De acordo com a sequencia légica

3,7,7,10,11,13,15,16,19,19,..., o préximo termo é:

14) Considerando a frase “Joao comprou um notebook e

ndo comprou um celular’, a negagdo da mesma, de
acordo com o raciocinio légico proposicional é:

a) Jodo nao comprou um notebook e comprou um celular

b) Jodo ndo comprou um notebook ou comprou um celular

¢) Jodo comprou um notebook ou comprou um celular

d) Jodo ndo comprou um notebook e ndo comprou um
celular

e) Se Joao ndo comprou um notebook, entdo ndo comprou
um celular

15) Sabe-se que p, q e r sdo proposi¢gées compostas e o

valor légico das proposigoes p e q sao falsos. Nessas
condicoes, o valor légico da proposigao r na proposi¢cao
composta {[q v (q * ~p)] v r} cujo valor I6gico é verdade,
é:

a) falso

b) inconclusivo

c) verdade e falso

d) depende do valor légico de p
)

e) verdade

LEGISLACAO APLICADA A EBSERH

16) A Lei Federal n° 12.550, de 15 de dezembro de 2011,
autorizou o Poder Executivo a criar a Empresa
Brasileira de Servigos Hospitalares, bem como definiu
suas competéncias. No que diz respeito a essas
competéncias definidas pela legislagdo, analise as
afirmativas abaixo, dé valores Verdadeiro (V) ou Falso
(F).

() Prestar servigos de apoio ao processo de gestdo dos
hospitais universitarios e federais e a outras instituigdes
congéneres, com implementacéo de sistema de gestéo
unico com geracdo de indicadores quantitativos e
qualitativos para o estabelecimento de metas

( )Apoiar a execugédo de planos de ensino e pesquisa
de instituicbes federais de ensino superior e de
outras instituigdes congéneres, cuja vinculagdo com o
campo da saude publica ou com outros aspectos da
sua atividade torne necessaria essa cooperagdo, em
especial na implementacdo das residéncias médica,
multiprofissional e em area profissional da saude, nas
especialidades e regides estratégicas para o Poder
Executivo

( )Administrar unidades hospitalares, bem como prestar
servicos de assisténcia médico-hospitalar, ambulatorial
e de apoio diagnostico e terapéutico a comunidade, no
ambito do SUS (Sistema Unico de Saude)

( ) Prestar servigos de apoio a geracdo do conhecimento
em pesquisas basicas, clinicas e aplicadas nos
hospitais universitarios federais e a outras instituicdes
congéneres

Assinale a alternativa que apresenta a sequéncia
correta de cima para baixo.

a) F,V,F, F

b) V,F,V,
c) V
d) LV,
)

m.m
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17) Em conformidade com o que dispde a Lei Federal n°
12.550, de 15 de dezembro de 2011, no tocante aos
recursos da EBSERH (Empresa Brasileira de Servigos
Hospitalares) assinale a alternativa INCORRETA.

a) As receitas decorrentes da alienagao de bens e direitos

b) Doagdes, legados, subvengdes e outros recursos que
Ihe forem destinados por pessoas fisicas ou juridicas de
direito publico ou privado

c) As receitas decorrentes dos acordos e convénios que
realizar com entidades nacionais e internacionais

d) Recursos oriundos de dotagbes consignadas no
orcamento da Unido, Estados e Municipios

e) As receitas decorrentes dos direitos patrimoniais, tais
como aluguéis, foros, dividendos e bonificagbes
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18) O Decreto n°® 7.661, de 28 de dezembro de 2011 que

aprova o Estatuto Social da Empresa Brasileira de

Servicos Hospitalares — EBSERH, determina quais sao

seus orgaos estatutarios, bem como define quem NAO

podera participar da composicao destes 6rgaos. Analise
os itens abaixo e assinale a alternativa CORRETA no
que concerne aos impedimentos.

I. Osdeclarados inabilitados para cargos de administragédo
em empresas sujeitas a autorizacdo, controle e
fiscalizagcdo de o6rgaos e entidades da administragéo
publica direta e indireta.

. Os que houverem sido condenados por crime
falimentar, de sonegacao fiscal, de prevaricacao, de
corrupgao ativa ou passiva, de concusséao, de peculato,
contra a economia popular, contra a fé publica, contra
a propriedade ou que houverem sido condenados a
pena criminal que vede, ainda que temporariamente, o
acesso a cargos publicos.

[ll. Os que detiveram o controle ou participaram da
administragéo de pessoa juridica concordataria, falida
ou insolvente, no periodo de cinco anos anteriores a
data da eleicdo ou nomeacgao, ainda que na condi¢ao
de sindico ou comissario.

IV. Os que detenham controle ou participacéo relevante
no capital social de pessoa juridica inadimplente com
a EBSERH ou que lhe tenha causado prejuizo ainda
nao ressarcido, estendendo-se esse impedimento
aos que tenham ocupado cargo de administracdo em
pessoa juridica nessa situagao, no exercicio social,
imediatamente anterior a data da eleicdo ou nomeacao.

V. Sécio, ascendente, descendente ou parente colateral

ou afim, até o terceiro grau, de membro do Conselho

de Administragéo, da Diretoria Executiva e do Conselho

Consultivo.

Somente as afirmativas |, Il e Il estdo corretas

Somente as afirmativas Il, IV e V estao corretas

a)
b)
c) Somente as afirmativas |, Il e IV estéo corretas
d) Somente as afirmativas |, Il e V estéo corretas
)

e) Somente as afirmativas I, Il, IV e V estdo corretas

19) O Regimento interno da EBSERH especifica que o

corpo diretivo é constituido pelo Presidente e pelos
Diretores que compoem a Diretoria Executiva e também
determina quais sao os 6rgaos de apoio vinculados a
Presidéncia. Avalie as alternativas abaixo e assinale a
que apresenta a informacao INCORRETA sobre esses
orgaos de apoio.

a) Consultoria Juridica

b) Assessoria Técnica-Parlamentar

c) Coordenadoria de Formagéao Profissional

d) Coordenadoria de Pesquisa e Inovagéo Tecnologica

)

e) Coordenadoria de Gestao Estratégica

20) O Regimento Interno da EBSERH - Empresa Brasileira
de Servigos Hospitalares — determina as competéncias
da Corregedoria-Geral. No que diz respeito a essas
atribuicdes, analise as afirmativas abaixo, dé valores
Verdadeiro (V) ou Falso (F).

( )Determinar, quando comprovada a necessidade, a
realizacdo de inspe¢des preventivas e a requisigdo de
pericias e laudos periciais

( ) Coordenar, orientar, controlar e avaliar as atividades
de correicdo no ambito da Sede, filiais e unidades
descentralizadas, inclusive no que se refere as agoes
preventivas, objetivando a melhoria do padrdo de
qualidade no processo de gestédo e, como consequéncia,
na prestagéo de servigos a sociedade

( ) Estudar e propor a revisao de normas e procedimentos
administrativos, quando constatadas fragilidades nas
metodologias de fiscalizagdo que poderiam possibilitar
eventuais riscos e desvios de conduta funcional e
irregularidades

( )Receber denuncias envolvendo desvio de conduta de
empregados, lesdo ou ameaga de lesdo ao patrimonio
publico e adotar os procedimentos correcionais cabiveis,
dando ciéncia das medidas adotadas aos agentes que
as formularam

Assinale a alternativa que apresenta a sequéncia

correta de cima para baixo.

a) F,V,V,V

b) V,F, F,

c) FV,F

d) VRV

e) F RV,

m<m

<m<<
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LEGISLACAO APLICADA AO SUS

21) Promogéao da saude foi um dos eixos do Pacto pela
Vida, componente do pacto pela Saude (2006), um dos
marcos da construgcao do SUS. Analise os objetivos
desse eixo abaixo e assinale o incorreto.

a) Elaborar e implementar uma Politica de Promocao da
Saude, de responsabilidade dos trés gestores

b) Enfatizar a mudanga de comportamento da populagao
brasileira de forma a internalizar a responsabilidade
individual da pratica de atividade fisica regular,
alimentagdo adequada e saudavel e combate ao
tabagismo

c) Articular e promover os diversos programas de
promocao de atividade fisica ja existentes e apoiar a
criacao de outros

d) Apoiar e estimular estratégias de detecg¢édo precoce do
cancer de mama e do céncer do colo uterino

e) Promover medidas concretas pelo habito da alimentagao
saudavel

22) Analise as representagcdes abaixo e assinale a
alternativa que contempla aquelas que sao permitidas
no Conselho de Saude.

I. Poder Judiciario.

II. Poder Legislativo.
[ll. Poder Executivo.

a) I, 1lelll

b) Apenas llI

c) Apenas

d) Apenaslell

e) Apenas |l e lll
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23) Sobre o sistema SISAIH - Sistema Gerador do

Movimento das Unidades Hospitalares, assinale a

alternativa incorreta:

a) Otimiza a digitagcao e remessa de dados

b) Emite relatérios gerenciais

c) Possibilita auditoria nas internagdes indevidas antes do
efetivo pagamento

d) E um sistema descentralizado utilizado mensalmente
pelas Unidades Hospitalares para transcricdo dos
dados das Autorizagdes de Internacbes Hospitalares e
envio dos dados as Secretarias de Saude

e) E aprincipal ferramenta de acompanhamento da gestao
da saude no municipio, estado, Distrito Federal e Unidao

24) Um dos principios fundamentais do Sistema Unico

de Saude (SUS) determina que todos os cidadaos
brasileiros, sem qualquer tipo de discriminagao, tém
direito ao acesso as agoes e servigos de saude. Assinale
a alternativa que corresponde a esse principio.

a) Integralidade

b) Igualdade

c) Universalidade

d) Equidade

)

e) Autonomia

25) O Contrato Organizativo da Agdo Publica da Saude é

previsto no decreto presidencial 7508/12. Acerca desse

contrato, assinale a alternativa incorreta:

a) O Conselho Nacional de Saude é o 6rgédo que fara o
controle e a fiscalizagdo do Contrato Organizativo de
Acao Publica da Saude

b) A humanizagdo do atendimento do usuario sera fator
determinante para o estabelecimento das metas de
saude previstas no Contrato Organizativo de Agéo
Publica de Saude

c) O Contrato Organizativo de Ac¢ao Publica de Saude
observara diretrizes basicas para fins de garantia
da gestdo participativa, como o estabelecimento de
estratégias que incorporem a avaliagdo do usuario, das
acgdes e dos servigos, como ferramenta de sua melhoria

d) As normas de elaboracdo e fluxos do Contrato
Organizativo de Acédo Publica de Saude seréo
pactuados pelo CIT (Comissao Intergestores Tripartite),
cabendo a Secretaria de Saude Estadual coordenar a
sua implementacéao

e) Os participes incluirdao dados sobre o Contrato
Organizativo de Agado Publica de Saude no sistema de
informagdes em saude organizado pelo Ministério da
Saude e os encaminhara ao respectivo Conselho de
Saude para monitoramento

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

26) E muito comum a incidéncia de delirium em pacientes

idosos internados. A avaliagcdo de delirium é

multifatorial envolvendo, principalmente, medidas nao

farmacolégicas. Com relagao a esse tema assinale a

alternativa correta que descreve causas de delirium em

pacientes internados:

a) Constipagdo, uso de dispositivos invasivos e uso de
dispositivo auditivo

b) Constipacao, hipocalemia e desidratagéao

¢) Infeccao, hiponatremia e osteoporose

d) Desidratacdo, hipernatremia e uso de protese dentaria

e) Uso de dispositivos invasivos, hipercalcemia e
hiperplasia prostatica benigna

27) Dentre as medidas realizadas em pacientes em cuidados
de final de vida esta a realizagcao de hipoderméclise.
Por essa via subcutinea, consegue-se administrar
medicagdoes e realizar hidratacao em pacientes
impossibilitados de receberem tratamento por via oral.
Com relagao a esse tema, assinale a alternativa correta:
a) A hipodermdclise s6 devera ser realizada em pacientes
em final de vida, caso ndo se consiga acesso venoso
periférico

b) Poressaviaconseguimos administrar alguns antibiéticos
como cefepima

¢) Ha contraindicacéo absoluta em se puncionar mais de
um sitio de hipoderméclise de uma so6 vez

d) Poressaviaconseguimosadministrarbenzodiazepinicos
como o diazepam

e) Por hipodermdclise conseguimos realizar expansao
volémica em paciente em choque séptico

28) Cuidados paliativos € um tema que vem ganhando
espago e importancia no contexto de pacientes com
doencgas incuraveis. Devemos nos atentar que essa
forma de cuidado ndo se resume apenas ao manejo de
pacientes no final de vida. Com relagdo a esse tema,
assinale a alternativa correta:

a) Uso de sondas para alimentar pacientes em cuidados
paliativos € sempre obrigatério, ja que a maioria deles,
nao conseguem se alimentar por via oral

b) Deve ser evitado uso de opioides em pacientes em
cuidados paliativos, ja que esses pacientes tem um
maior risco de dependéncia e intoxicagao

c) Em pacientes em cuidados paliativos, a internacéo
hospitalar para cuidados de final de vida é sempre
obrigatéria, dado o sofrimento que tais pacientes podem
apresentar nesse contexto

d) O uso de gastrostomia em pacientes em cuidados
paliativos sao Uuteis por evitar pneumonia aspirativa e
garantir nutricdo e hidratacao de forma adequadas

e) Dentre as medidas preconizadas em pacientes em
cuidados paliativos estao a realizagao de hipodermaclise
e 0 uso de opidides para controle de dor e dispnéia

29) Polifarmacia é muito comum em pacientes idosos.
Muitas vezes, o paciente idoso esta tomando
medicagdes inapropriadas e apresentando efeitos
colaterais secundarios as interagbes entre elas.
Assinale a alternativa correta que descreva medicacoes
ou classe medicamentosa que deveriamos evitar em
pacientes idosos com certas comorbidades:

a) Betabloqueadores em idosos com doenga arterial
coronariana

b) Benzodiazepinicos em idosos com deméncia

c) Antipsicéticos em baixas doses em idosos internados
com delirium

d) Diuréticos tiazidicos para controle de hipertensdo em
idosos com boa funcionalidade

e) Insulinoterapia em pacientes idosos diabéticos com boa
funcionalidade
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30) Ha varias teorias biolégicas do envelhecimento. Elas

costumam ser divididas em teorias programadas e
teorias estocasticas. Dentre as teorias sistémicas,
destacam-se as teorias metabdlicas, genéticas,
apoptose, neuroenddécrinas e imunolégicas. Assinale
a alternativa correta que caracteriza uma das teorias
estocasticas:

a) Na teoria da mutagdo somatica e dano ao DNA, fatores
organicos poderiam causar alteragdes especificas na
composicao do DNA e nas células somaticas. Falha na
reparagao ou anomalias existentes promoveriam golpes
aleatérios que comprometeriam a expressao de grandes
regides cromossdmicas ou mesmo Cromossomos
inteiros

b) Nateoria do uso e desgaste, ao longo do envelhecimento
celular, sdo observados inumeros agravos que
promovem uma limitada capacidade de reparagao, a
qual, com o passar do tempo, é cada vez maior

c) Na teoria de desdiferenciagéo, as células diferenciadas
tém a habilidade de repressao seletiva da atividade
de genes necessarios para a sobrevivéncia. Nessa
hipdtese, o envelhecimento normal ocorreria pelo
fato dessas células se desviarem de seu processo de
diferenciacao

d) Na teoria do dano oxidativo e radicais livres, o
estresse oxidativo influencia indiretamente o controle
da transcrigdo de DNA (acido desoxirribonucleico) e a
sinalizagao celular, sem interferir nas vias bioquimicas
da célula

e) Na teoria do erro catastrofico, ao longo dos anos, erros
aleatdrios e inconstantes poderiam construir alteragdes
leves nas atividades enzimaticas, levando a limitacéao
do funcionamento celular

31) Paciente idoso, sexo masculino, iniciou quadro de

rigidez e quedas frequentes. Apés 3 meses, iniciou
quadro de declinio cognitivo, apresentando flutuagées
do quadro neuropsiquiatrico, alucinagdées visuais
recorrentes detalhadas e estruturadas. Devido
as alucinagdes foi medicado com antipsicéticos,
porém apresentou piora do quadro rigido-acinético,
apresentando hipersensibilidade a esse tipo de
medicagdo. Assinale a alternativa correta quanto a
hipétese diagnoéstica para o quadro acima:

a) Doenca de Parkinson

b) Atrofia de multiplos sistema

c) Deméncia com corpos de Lewy

d) Degeneracéo corticobasal

e) Paralisia supranuclear progressiva

32) A doenga de Parkinson é uma doenga progressiva

e incapacitante. O seu diagnéstico nao é facil, pois

varias doengas cursam com parkinsonismo. Assinale

a alternativa correta que descreve, respectivamente,

uma caracteristica que serve de critério de exclusao

da doencga de Parkinson e outra que da sustentacio ao

diagnéstico de doenga de Parkinson:

a) Resposta a levodopa por 5 anos ou mais e deméncia
em fases iniciais da doenga

b) Paralisia do olhar supranuclear e inicio simétrico da
rigidez e dos tremores

c) Resposta terapéutica ruim a altas doses de levodopa e
acometimento autondmico precoce e acentuado

d) Sinais piramidais e inicio simétrico da rigidez e dos
tremores

e) Acometimento autondmico precoce e acentuado e
resposta a levodopa por 5 anos ou mais

33) Paciente feminina, 72 anos, professora aposentada,
a qual mora sozinha, viiva ha 1 ano, histéria de dois
episodios de queda da proépria altura no ultimo ano,
queixa-se de esquecimento com piora progressiva
ha 6 meses, apresentando dificuldade para fazer
compras no supermercado, esquecendo itens que
tinha necessidade, além de confusdao no pagamento
de contas, deixando-as com o pagamento atrasado.
Além disso, ha 2 meses comecgou a ter dificuldade de
sair de casa, chegando a se perder trés vezes, sendo
encontrada dentro de um comércio ao qual nao tinha
costume de frequentar, ha trés quadras de sua casa.
Preocupados, os filhos levam a paciente ao médico
geriatra. Assinale a alternativa correta que descreve as
medidas iniciais para investigar o quadro:

a) Realizar testes cognitivos e rastreio de depresséo,
solicitar tomografia de cranio, realizar dosagem de
vitamina B12

b) Coleta de liquido cefalorraquidiano, suplementar
vitamina C, investigar depressao

c) Solicitar sorologia para sifilis, dosagem de vitamina B12
e iniciar tratamento empirico com memantina

d) Realizar testes cognitivos e rastreio de depresséo,
suplementar vitamina D e iniciar tratamento empirico
com antipsicoético

e) Realizar testes cognitivos e rastreio de depresséo,
iniciar tratamento empirico com memantina, sorologia
para virus da imunodeficiéncia humana (HIV)

34) Paciente masculino, 73 anos, faz uso de um inibidor
de acetilcolinesterase denominado donepezila 10
miligramas a noite, ha 6 anos, apos diagnéstico de
doenca de Alzheimer. Com relagao a funcionalidade,
apresenta incontinéncia urinaria, fazendo uso de
fraldas, ndo reconhece familiares, agitagao psicomotora
esporadica, principalmente noturna, ndao consegue
se vestir, toma banho com auxilio, ainda consegue se
alimentar sozinho; ndo conseguindo realizar atividades
instrumentais como fazer compras ha 5 anos. Assinale
a alternativa correta com relagao a uma possibilidade
terapéutica para esse paciente:

a) Associar antidepressivo triciclico a donepezila

b) Trocar donepezila por rivastigmina que é outro inibidor
de aceticolinesterase, porém mais efetivo

c) Associar memantina a donepezila

d) Associar benzodiazepinico a donepezila para melhorar
quadro comportamental

e) Trocar donepezila por memantina, ja que paciente
apresenta quadro de doencga de Alzheimer avancgada

35) Pneumonia é uma das principais causas de internagao
hospitalar em pacientes idosos, sendo um importante
problema de salude publica. Assinale a alternativa
correta com relagdo a pneumonias em pacientes
idosos:

a) Dentre as medidas que previnem pneumonia aspirativa
em pacientes idosos com deméncia avangada estdo o
uso de gastrostomia e higienizagao oral

b) Dentre os fatores de risco para patdogenos
multirresistentes em pacientes idosos com pneumonia
estéo antibioticoterapia nos noventa dias precedentes e
hospitalizagdo em curso, superior a 5 dias

c) Dentre as variaveis do CURB-65, escore comumente
usado para determinar prognéstico em pacientes
com pneumonia, estdo creatinina sérica acima de 2 e
presenca de confusdo mental

d) Dentre os critérios associados a gravidade da pneumonia
€ ao mau progéstico estao hipoxemia grave, pneumonia
multilobar, quadro de choque séptico e auséncia de
derrame pleural

e) Dentre os fatores predisponentes no idoso para
pneumonia adquirida na comunidade estdo a embolia
pulmonar e a obesidade
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36) Paciente idosa, 82 anos, apresentando deméncia na

doenca de Alzheimer avangada. Trata hipertensao ha 30

anos e diabetes melito tipo 2 ha 25 anos. Ja apresentou

episodios prévios de hipoglicemia durante o tratamento

para diabetes melito e, no ultimo ano, piorou muito a sua

funcionalidade. Dentre as alternativas abaixo, assinale

a correta quanto a meta terapéutica de hemoglobina

glicada para essa paciente:

a) Hemoglobina glicada em torno de 6%

b) Hemoglobina glicada em torno de 7%

¢) Hemoglobina glicada em torno de 6,5%

d) Hemoglobina glicada em torno de 9%
)

e) Hemoglobina glicada em torno de 8%

37) Os programas de imunizagao sao ferramentas simples

e de comprovado custo/beneficio na prevencido e

promocao de saude do idoso. Com relagao a vacinagao

em pacientes idosos, assinale a alternativa correta:

a) Vacina contra herpes zoster é encontrada gratuitamente
na rede publica

b) Com relagdo ao esquema de vacinagdo pneumocdcica
esta preconizado iniciar com uma dose da vacina
pneumocécica 23 (VPP23), seguida de uma dose da
vacina conjugada 13 valente (VPC13) 2 meses depois,
e uma segunda dose de VPC13, 5 anos depois

c) Com relagcdo ao esquema de vacinagcado pneumocadcica
esta preconizado iniciar com uma dose da vacina
conjugada 13 valente (VPC13) seguida de uma dose
de vacina pneumocécica 23 valente (VPP 23) 2 meses
depois, e uma segunda dose de VPP23, 5 anos depois

d) Nao se recomenda vacinagéo influenza para idosos
com mais de noventa anos devido ao maior risco de
reagao pos vacinal

e) Os toxoides diftérico e tetanico s&o pouco imunogénicos
e falhas vacinais em pessoas ja vacinadas sdo muito
comuns

38) No Brasil, segundo estimativa do Datasus, 6,5 milhdes

de brasileiros sofrem de insuficiéncia cardiaca (IC).

Os dados comparativos, na ultima década, mostraram

que o numero total de internagdes e de 6bitos por IC

tem se mantido estavel, evidenciando, contudo, maior

incidéncia e prevaléncia em idade igual ou superior a

60 anos. Com relagdo a IC em idosos é correto afirmar:

a) Dentre os critérios clinicos principais para o diagnéstico
de IC no estudo de Framingham estao tosse noturna e
edema de tornozelo

b) Dentre os fatores precipitantes de insuficiéncia cardiaca
nos idosos estdo doenga miocardica isquémica, anti-
inflamatorios ndo esteroidais, insuficiéncia renal e
edema agudo de pulmao

c) Dentre os critérios clinicos secundarios para o
diagnodstico de IC no estudo de Framingham estédo
a presenga de terceira bulha em galope e reflexo
hepatojugular

d) Uma das causas de insuficiéncia cardiaca pode ser
deficiéncia de tiamina

e) Os digitalicos ndo podem ser usados no tratamento de
insuficiéncia cardiaca no paciente idoso, devido ao risco
aumentado de intoxicagao digitalica nessa faixa etaria
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39)H4 controvérsias em

relagdo ao inicio do

envelhecimento, porém por volta dos 25 anos ja

podemos observar modificagbes na composicao
corporal. Com relagéo a fisiologia do envelhecimento,
assinale a alternativa correta:

a) A pele se torna seca, por diminuicdo das glandulas
sebaceas, e espessada, com as papilas dérmicas mais
profundas, levando a maior jungao entre a epiderme e a
derme

b) O aumento da velocidade da onda de pulso adrtico e a
diminuigao da pressao diastolica sdo consequéncias da
rigidez aortica

c) A diminuicdo do numero das glandulas sudoriparas,
somada ao aumento dos vasos sanguineos da derme e
da espessura do tecido celular subcutaneo, dificultam a
termorregulagéo

d) Existe marcante aumento na resposta do sistema
cardiovascular & estimulacdo beta-adrenérgica com
consequente aumento da frequéncia cardiaca maxima

e) Aflacidez das palpebras inferiores leva a uma limitagao
do campo visual lateral, podendo a pessoa nao ver
objetos ao seu lado, ndo ver um veiculo se aproximar
ao atravessar a rua, aumentando o risco de sofrer
acidentes

40) As doencgas cerebrovasculares (DCV) sdo muito

prevalentes na populagao idosa. O suporte basico e a

prevengao de complicagdées no paciente com acidente

vascular encefalico (AVE), independentemente do seu
subtipo, sao fundamentais e podem reduzir a letalidade

do evento. Com relacio a esse tema, assinale a

alternativa correta:

a) As principais complicagdes neuroldgicas da fase aguda
do AVE séao: edema cerebral, com ou sem hipertensao
intracraniana, podendo ser assintomatico ou manifestar-
se com piora do nivel de consciéncia, agravamento
dos sinais focais ou sinais de herniagdo; convulsdes e
transformagéo em infarto hemorragico

b) A maioria dos casos de transformacao hemorragica do
infarto cerebral é assintomatica e demanda tratamento
especifico

c) Elevar, rotineiramente, a cabeceira do leito a 30 graus
durante a fase aguda do AVE pode piorar a pressao de
perfuséo cerebral

d) Ha evidéncias da eficacia do uso profilatico dos
anticonvulsivantes nos casos de AVE isquémico ou
hemorragico, devendo ser usados rotineiramente,
independentemente da idade

e) Complicagdes como infec¢des pulmonares e urinarias
em pacientes idosos sdo causas incomuns de morte
apos AVE

41) A anemia é uma sindrome clinica muito prevalente na

populacao idosa. Diversos estudos clinicos descrevem

a anemia como um fator de risco independente para

o aumento da sindrome da fragilidade, do declinio

funcional, do declinio cognitivo, da hospitalizagao

e da mortalidade. Assinale a alternativa correta que

enumera causas de deficiéncia de vitamina B12 que

leva a anemia em pacientes idosos:

a) Hemorragia aguda, neoplasia de colon e uso de anti-
inflamatdrio ndo esteroidais

b) Insuficiéncia cardiaca, desnutricdo e gastrite atrofica

c) Deméncia, insuficiénciarenal e aumentode homocisteina
sérica

d) Usodeinibidores de bomba de prétons, dieta vegetariana
e diabetes melito

e) Infecgdo por Helicobacter pylori, alcoolismo e cirurgia
bariatrica



42) Paciente idoso, 84 anos, com diagnodstico de

deméncia vascular avangada, apresentando multiplas
contraturas, uso de gastrostomia, afasia e lesdes por
pressdao em regidao sacral e trocantéricas. Além de
hipertensdo arterial e dislipidemia, familiares nega
outras comorbidades. Com relagdo ao caso clinico
acima, assinale a alternativa correta:

a) O paciente apresenta sindrome de imobilidade, ja que
apresenta na historia clinica dois critérios maiores
obrigatorios associados a dois critérios menores, dentre
os critérios menores estéo a presenca de afasia e lesées
por pressao

b) O paciente nao apresenta sindrome de imobilidade
pois ndo apresenta incontinéncia dupla, critério maior
obrigatdrio para o diagnéstico dessa sindrome

c) O paciente apresenta sindrome de imobilidade ja que
apresenta, como critério maior para essa sindrome, a
presenca de lesbes por pressao

d) O paciente ndo apresenta sindrome de imobilidade,
pois, além de déficit cognitivo de moderado a avangado,
0 paciente teria que apresentar osteoporose e historia
de fraturas prévias

e) O paciente apresenta sindrome de imobilidade, ja que
apresenta, como critério maior para essa sindrome,
afasia e disfagia e como critério menor as multiplas
contraturas

43) Paciente idosa de 78 anos, analfabeta, é levada ao

médico pela filha que estd preocupada pois refere

que paciente esta muito esquecida e desatenta.

Paciente nega comorbidades, ndao faz uso de nenhuma

medicagdo, ficou viilva ha 6 meses, ndo tendo mais

vontade de sair de casa desde entdo; porém continua
fazendo as suas atividades domésticas e auto-cuidado

sem dificuldades. No consultério o médico realizou o

teste de fluéncia verbal (paciente conseguiu falar 13

animais em 1 minuto) e o mini exame do estado mental

(paciente fez 22 pontos). Realizada também a escala de

depressao geriatrica (paciente fez 6 pontos). Assinale a

alternativa correta quanto ao quadro acima:

a) Paciente apresenta doenga de Alzheimer inicial, ja que
apresentou baixo rendimento no teste de fluéncia verbal,
porém no mini exame do estado mental fez pontuagao
dentro do esperado para sua escolaridade

b) Ha possibilidade de paciente estar com depressao

c) N&o ha necessidade de solicitar exames laboratoriais
como vitamina B12 e fungéo tireoideana, ja que paciente
n&o apresenta nenhuma comorbidade

d) A paciente apresenta doenca de Alzheimer, ja que
iniciou quadro de perda de memdria e apresentou baixo
desempenho nos testes cognitivos

e) Paciente apresenta apenas quadro de declinio cognitivo
leve compativel com a idade

44) Paciente idoso de 75 anos, anteriormente com boa

funcionalidade, interna na enfermaria de ortopedia
devidoafraturadefémur.Apés quatrodias deinternagao,
evoluiu com piora do estado geral, sendo diagnosticado
pneumonia. Iniciou alteragao aguda do estado mental,
quadro de agitagcao psicomotora, alucinagées, déficit
de atengao, pensamento desorganizado, apresentando
flutuagoes desse quadro, durante os dias que estava
internado. Com relagdo a esse quadro clinico, assinale
a alternativa correta:
a) Paciente apresenta quadro demencial que se exacerbou
durante a internacao hospitalar
b) Paciente iniciou quadro de depressdao com surto
psicético, devido a internagcdo hospitalar e a fratura de
fémur que pode desencadear quadro algico importante
c) Paciente apresenta quadro de delirium desencadeado
pela internacao hospitalar, fratura de fémur e pneumonia
d) Provavelmente paciente apresentou exacerbagédo de
quadro psiquiatrico preexistente
e) Paciente iniciou quadro de transtorno delirante tardio
relacionado ao quadro agudo atual (fratura de fémur e
pneumonia)

45) Paciente idoso de 88 anos, com diagnodstico de
deméncia na doenga de Alzheimer avan¢ada, acamado
ha 2 anos, ndao consegue falar, apenas balbucia,
apresentando lesées por pressao, desnutricao, em uso
de gastrostomia e quatro internag¢dées no ultimo ano
devido a quadro infeccioso. Paciente interna novamente
com quadro de febre, mal estado geral, taquipneia,
hipoxemia grave, hipotensdo nao responsiva a
expansao volémica, lesdo por pressdo sacral com
secregao purulenta e raio-X mostrando condensacgao
pulmonar multilobar. Familiares tém entendimento da
gravidade do quadro e estdo presentes para conversar
com equipe médica. Assinale a alternativa correta que
descreve as condutas mais apropriadas ao paciente em
questao:

a) Dado a gravidade do quadro, proceder intubagao
orotraqueal, passar acesso venoso central, iniciar
antibioticoterapia de amplo espectro, droga vasoativa
e transferir paciente a unidade de terapia intensiva.
Posteriormente conversar com a familia e comunicar
gravidade do quadro

b) Iniciar antibioticoterapia de amplo espectro, continuar
hidratando o paciente, transferir paciente a unidade de
terapia intensiva onde sera decidido sobre a realizagao
de procedimentos invasivos. Posteriormente conversar
com a familia e comunicar gravidade do quadro

c) Proceder intubagao orotraqueal e antibioticoterapia de
amplo espectro e perguntar aos familiares se gostariam
que paciente fosse levado a unidade de terapia intensiva

d) Conversar com familiares quanto ao progndéstico
reservado, esclarecendo que paciente apresenta uma
doenca irreversivel avancada, e oferecer medidas de
cuidados paliativos, visando o conforto e tratamento
impecavel aos sintomas que o paciente venha a
apresentar

e) Conversar com familiares para que eles decidam sobre
as condutas a serem realizadas e comunicar a equipe
médica o mais rapido possivel para que o tratamento
seja iniciado

46) A avaliagdo geriatrica ampla (AGA) é uma ferramenta
fundamental para a avaliagdo do paciente idoso.
Dentro da AGA ha diversos testes e instrumentos que
podemos utilizar. Assinale a afirmativa correta que
cita esses instrumentos de avaliagao e sua respectiva
importancia no contexto da AGA:

a) Timed up and go, para avaliacao de risco de quedas

b) Escala de Tinetti para avaliar sarcopenia no idoso

c) Escala de Katz para avaliar fungdo cognitiva

d) Teste do desenho do reldgio para avaliar capacidade
funcional

e) Questionario de Pfeffer para avaliar condi¢oes
socioambientais

47) Osteoporose é um disturbio esquelético crénico e
progressivo, de origem multifatorial, que acomete
principalmente, pessoas idosas, tanto homens quanto
mulheres, estas geralmente, apés a menopausa.
Assinale a alternativa correta que descreve indicagoes
para realizagao de densitometria 6ssea, o qual permite
estabelecer o diagnéstico da osteoporose:

a) Todas as mulheres de 55 anos ou mais

b) Homens com idade superior a 65 anos

c) Todos os individuos que tenham sofrido fratura por
trauma minimo ou atraumatica

d) Individuos em uso de corticoides por 1 més ou mais,
independentemente da dose

e) Individuos com indice de massa corporal alto, IMC
maior que 30 para jovens e 27 para individuos idosos
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48) Paciente idoso de 70 anos, apresenta hipertensao

arterial, depressédo, hiperplasia prostatica benigna,

osteoporose, diabetes melito, catarata, osteoartrose,

fazendo uso de enalapril, atenolol, glibenclamida,
metformina, paracetamol, alendronato de sddio,
doxazosina e amitriptilina. Com relagdo ao caso clinico,

assinale a alternativa correta quanto a polifarmacia e

avaliacao da influéncia das medicagées no risco de

quedas:

a) Atenolol é uma medicacado que nao tem potencial em
causar quedas em idosos, ja que € um betabloqueador
mais seletivo atuando, apenas, no miocardio

b) Doxazosina, ndo tem potencial em causar hipotensao
postural em pacientes idosos, desde que seja utilizado
apos as refeigdes

c) O uso de bifosfonato como o alendronato de sédio é
fator protetor contra quedas em pacientes idosos com
osteoporose, independentemente do tempo de uso
dessa classe de medicagdo, sendo que o efeito protetor
vai aumentando, principalmente, apds cinco anos
continuos do seu uso

d) O uso de amitriptilina pode ser uma medicagéo protetora
contra quedas em idosos, ja que é sabido que, pacientes
deprimidos sem tratamento especifico, apresentam
maior risco de quedas

e) Ousode glibenclamida (sulfoniluréia) pode desencadear
mais, facilmente, hipoglicemia e, consequentemente,
quedas se comparado a metformina (biguanida)

49) A hipertensao arterial (HA) é uma doeng¢a altamente

prevalente em individuos idosos. Varios estudos

epidemiol6égicos demonstraram claramente que a HA

estad relacionada a ocorréncia de acidente vascular
encefalico (AVE), doenga coronariana, insuficiéncia
cardiaca congestiva e a insuficiéncia renal cronica.

Assinale a alternativa correta sobre hipertensao arterial

em idosos:

a) Esta contraindicado o uso de diuréticos tiazidicos como
tratamento inicial em pacientes idosos com HA, sendo
que ndo ha beneficios de se utilizar essa classe de
medicamento em monoterapia

b) O uso de inibidores da enzima de conversdo da
angiotensina esta contraindicado em todos os pacientes
idosos com insuficiéncia renal cronica

c) Os betabloqueadores sdo os anti-hipertensivos
de escolha no tratamento de idosos com HA
independentemente de suas comorbidades

d) De um modo geral, os bloqueadores adrenérgicos de
acao central e alfabloqueadores devem ser evitados
pelo potencial de exacerbagao de alteragdes posturais
da pressdo arterial e de alteragbes cognitivas nessa
faixa etaria

e) Atualmente, o uso de inibidores diretos da renina como
o alisquireno mostrou-se superior aos demais anti-
hipertensivos, sendo a medicacgao ideal para o controle
da HA em idosos, dado a sua melhor tolerabilidade. A
Unica desvantagem seria o seu alto custo
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50) O problema de constipagdo intestinal em pacientes

idosos, muitas vezes é negligenciado por familiares,
cuidadores e profissionais de saulde, principalmente
durante internacao hospitalar. Assinale a alternativa
correta que descreva etiologias frequentes de
constipacao intestinal em idosos:

a) Hipertireoidismo e diabetes melito

b) Doenga diverticular do coélon e hipoparatireoidismo
c) Acidente vascular encefélico e hipotireoidismo

d) Deméncias e hipermagnesemia

e) Doencga de Parkinson e insuficiéncia cardiaca



