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LEIA COM ATENGAO AS INSTRUGOES ABAIXO

INSTRUGCOES GERAIS

I.  Nesta prova, vocé encontrara 07 (sete) 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<<

ul

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) De acordo com as diretrizes do KDIGO (Kidney Disease
Improvement Global Outcomes) de 2012, o tratamento
da glomeruloscerose segmentar e focal necrotizante
pauci-imune deve ser iniciado com:

Assinale a alternativa correta.

a) Corticosteroide em alta dose apenas

b) Corticosteroide e ciclofosfamida

c) Rituximabe apenas

d) Corticosteroide e ciclosporina
)

e) Corticosteroide e micofenolato

27) De acordo com as diretrizes do KDIGO (Kidney
Disease Improvement Global Outcomes) de 2012,
sobre o tratamento da gloimerulonefrite por anticorpo
antimembrana basal glomerular (GN anti-MBG),
assinale a alternativa incorreta:

a) Recomenda-se iniciar imunossupressao com
ciclofosfamida e corticosteroides e plasmaférese em
todos os pacientes com GN anti-MBG, exceto aqueles
que sao dependentes de didlise na apresentagéao,
tém 100% de crescentes em uma amostra de biopsia
adequada ou ndo tem hemorragia pulmonar

b) Deve-se iniciar o tratamento para GN anti-MBG sem
demora, assim que o diagndstico é confirmado. Se o
diagndéstico é altamente suspeito, é apropriado comecar
a altas doses de corticosteroides e plasmaférese
enquanto se aguarda confirmacgéo

c) Deve-se adiar o transplante renal apos a GN anti-MBG
até que os anticorpos anti-MBG estejam indetectaveis
por um periodo minimo de 6 meses

d) Recomenda-se terapia imunossupressora de
maréutengéo para os pacientes que tiveram GN anti-
MB

e) Metilprednisolona intravenosa de 500 — 1000 mg/dia por
3 dias, seguida por prednisona, 1mg/kg/dia (maximo 80
mg/d) é o esquema de corticoterapia recomendado para
as primeiras dias semanas

28) Sobre o tratamento da glomerulonefrite
membranoproliferativa (GNMP) idiopatica, conforme a
diretriz do KDIGO (Kidney Disease Improvement Global
Outcomes) de 2012, analise as sentencas abaixo e
assinale a alternativa correta:

I. Insuficiéncia renal progressiva continua a ser a Unica
indicagao para o tratamento imunossupressor, mas as
evidéncias para sua eficacia e a seguranca sao fraca.

Il. Sugere-sequeadultosoucriangascom presumida GNMP
idiopatica com indicagao de terapia imunossupressora
sejam tratados inicilamente com ciclofosfamida oral
ou micofenolato mofetil mais corticosteroides em altas
doses.

lll. Resultados iniciais de beneficio da combinacdo de
aspirina e dipiridamol para adultos com GNMP idiopatica
foram mais tarde rejeitados.

a) I, Il e lll séo corretas
b) Apenas | é correta
c) |, Il e lll séo incorretas

d) Apenas | e Il sdo corretas
e) Apenas | e lll sdo corretas

29) Sobre a doencga de lesées minimas (DLM) em adultos,
assinale a alternativa incorreta:

a) Injaria renal aguda pode ocorrer em até 20 — 25% dos
casos e é preditor de evolugao para a insuficiéncia renal
cronica

b) Mais de metade dos pacientes adultos com DLM
experimentara recidivas, e até um terco pode passar
a ter frequentes recidivas ou se tornar dependentes de
corticosteroides

c) DLM em criangas € caracteristicamente sensivel
aos corticosteroides; no entanto, adultos tendem a
responder mais lentamente, com respostas que ocorrem
tardiamente, 3 — 4 meses depois de se iniciar a terapia

d) Sugere-se altas doses iniciais de corticosteroides, e se
toleradas, devem ser mantidas por um periodo minimo
de 4 semanas, se a remissdo completa é alcangada

e) Em pacientes que remitem com a terapia inicial, os
corticosteroides devem ser descontinuados lentamente
durante um periodo total de até 6 meses, depois de se
atingir a remissao
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30) Entre as causas secundarias de GESF (glomerusclerose

segmentar e focal) sdo documentadas varias drogas e
medicagoes. Analise as abaixo e assinale a alternativa
incorreta.

a) Interferon-alfa
b) Heroina

c) Venlafaxina
d) Litio

)

e) Esteroides anabdlicos

31) Sobre as intervengdes para prevencido primaria e

secundaria da nefropatia diabética (ND), assinale a

alternativa incorreta:

a) A eficacia do controle glicémico na redug¢ao do risco do
desenvolvimento de ND foi demonstrada em estudos
controlados e randomizados em individuos com DM
tipo 1 (DM1) e DM tipo 2 (DM2) em diferentes fases da
doenca

b) O controle adequado da pressédo arterial (PA) em
pacientes com ND pode substancialmente retardar o
inicio e a progressao da doencga renal

c) O efeito benéfico dos bloqueadores do eixo renina-
angiotensina-aldosterona, seja na preservacdo da
filtracao glomerular (FG) ou na redugao da albuminduria,
esta bem estabelecido. Os mecanismos nefroprotetores
relacionam-se a melhora da hemodinamica glomerular,
restauragao funcional da barreira de filtragéo glomerular
e limitacéo dos efeitos da angiotensina Il e aldosterona,
tais como fibrose e disfuncéo do endotélio vascular

d) Os efeitos benéficos dos bloqueadores do eixo renina-
angiotensina-aldosterona sobre a ND humana s&o
consistentemente melhores quando se associam
inibidores da enzima de conversdo com bloqueadores
do receptor da angiotensina que com uma desses
agentes em monoterapia

e) A ingestdo de grandes quantidades de proteinas esta
associada a aumento da excrecdo urinaria de albumina
e diminuicdo da FG. Em pacientes que, de fato, aderem
a dietas restritivas, o menor teor em proteina se associa
a melhora significativa da FG, independentemente do
tipo de DM, com reducéo de proteinuria em pacientes
com ND

32) Sobre o uso de hipoglicemiantes orais em pacientes

com nefropatia diabética, assinale a alternativa

incorreta:

a) A glibenclamida ndo é recomendada se a taxa de
filtragcao glomerular (TFG) for <60 ml/minuto

b) Pioglitazona pode ser utilizada em todas as fases
da doenga renal crbnica, exceto nos pacientes em
hemodialise

c) Glimepirida pode ser utilizada até TFG de 30 ml/minuto

d) O uso da metformina é permitido se TFGe 245 ml/
minuto, a critério clinico com TFG entre 30-44 ml/minuto
e contraindicada se TFG <30 ml/minuto

e) Inibidores da alfaglucosidase nao sao indicados quando
existe alteragao da fungao renal

33) Sobre o tratamento do diabético em didlise, assinale a
alternativa incorreta:

a) Estudosde observagéoapontam parauma superioridade
dos resultados clinicos do transplante renal sobre a
hemodialise (HD) e dialise peritoneal (DP)

b) Os pacientes diabéticos em didlise com indicagdes
classicas de estatinas devem ser tratados em func¢ao da
extrapolacao dos beneficios das estatinas comprovados
na populagao diabética de forma ampla

c) Niveis de hemoglobina glicada (HbA1C) >8% ou <6%
estdo associados a piores desfechos clinicos

d) A Associacdo Americana de Diabetes (ADA)
recomenda como alvo de tratamento a manutencéao
da pressao sistolica inferior a 140 mmHg e presséao
diastdlica inferior a 90 mmHg para pacientes diabéticos
hipertensos portadores de doenga renal cronica,
incluindo pacientes em didlise

e) Do ponto de vista clinico, em analises comparativas
e estratificadas de acordo com comorbidades, a DP
parece propiciar resultados clinicos superiores em
pacientes diabéticos, quando comparados a HD

34) Sobre a acao da icodextrina, solugdo usada em
dialise peritoneal, sobre o metabolismo lipidico e
de carboidratos e outros efeitos clinicos, assinale a
alternativa incorreta:
a) Reducéo das situagdes de urgéncia por sobrecarga de

volume

b) Melhora nos marcadores de resisténcia insulinica
c) Reducgao da concentragao de triglicérides
d) Aumento das concentra¢des da apolipoproteina B
e) Redugao da dose de insulina em diabéticos

35) Sobre dieta e litiase urinaria, assinale a alternativa

incorreta:

a) Maior ingestdo de proteina animal pode aumentar
a excregao urinaria de calcio e acido urico e diminuir
a excregao de citrato, aumentando assim o risco de
formacao de calculos

b) Um risco reduzido para formagao de calculos tem sido
observado com menor ingestédo de calcio

c) Um risco reduzido para formagao de calculos tem sido
observado com maior ingestao de potassio

d) Um risco reduzido para formagéo de calculos tem sido
observado com maior ingestao de fitatos

e) Aumento da ingestdo de sddio ou sacarose aumenta a
excregao urinaria de calcio

36) Paciente com 17 anos de idade foi vitima de acidente
motociclistico, com fratura de bacia, tendo recebido
cerca de trés unidades de concentrados de glébulos. A
admissao apresentava creatinina sérica de 1,0 mg/dl e
apos 4 dias de internacao sua taxa de filtragdo estimada
era de 32 ml/min. Considerando a diretriz do KDIGO
(Kidney Disease Improvement Global Outcomes), sobre
a funcao renal desse paciente, assinale a alternativa
correta.

a) Ele apresenta injuria renal aguda (IRA) estadio 3
b) Ele apresenta injuria renal aguda estadio 2

c) Ele apresenta injuria renal aguda estadio 1

d) Os dados nao permitem estadiar a IRA

e) Ele apresenta injuria renal aguda (IRA) estadio 4
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37) Sobre o uso de aminoglicosideos e preven¢ao da injuria

renal aguda, analise as afirmativas abaixo e assinale a
alternativa correta:

I. Em pacientes com funcao renal normal e estavel, os
aminoglicosideos, quando necessarios, devem ser
administrados em dose unica diaria em vez de regimes
de tratamento diario com doses multiplas.

II. A utilizacdo de aplicagbes tépicas ou locais de
aminoglicosideos é preferivel, se possivel, as aplicagcbes
sistémicas.

[ll. Nao ha recomendagéo para o monitoramento dos niveis
séricos de aminoglicosideos.

a) |, Il e lll sdo corretas

b) Apenas | é correta

c) |, Il e lll sdo incorretas

d) Apenas | e Il sdo corretas

e) Apenas | e lll séo corretas

38) Sobre as medidas para preven¢ao da injuria renal

aguda, induzida por contraste, assinale a correta:
a) Fenoldopam
b) Teofilina
¢) Hemodialise profilatica para remoc¢éo do contraste
d) Hidratagao oral apenas
) N-acetilcisteina oral mais solugao cristaloide isoténica
venosa

e

39) Paciente masculino, 49 anos de idade, portador de

doenca renal policistica apresenta em seus exames de
seguimentos taxa de filtragao glomerular estimada pela
formula CKD EPI de 41 ml/mi/1,73m?. Considerando o
estadiamento da doenga renal crénica desse paciente,
o termo que melhor define e estado da fungéo renal é:
a) Reducéo leve a moderada
b) Redugdo moderada

¢) Reducdo moderada a grave
d) Reducéo grave

)

e) Faléncia renal

40) Sobre a ingestdo de sodio na doenga renal crénica

(DRC), analise as afirmativas abaixo e assinale a
alternativa correta:

I. Esta indicada em todas as criancas com DRC,
independentemente da doenca ou estadio funcional.

II. A recomendagédo em adultos é ingestéo diaria < sédio,
exceto quando contraindicada.

[ll. Criangas com pré-hipertensdo e DRC devem receber
restricdo de sdédio.

a) |, Il e lll sdo corretas

b) Apenas Il é correta

c) I, Il e lll sdo incorretas

d) Apenas | e Il séo corretas
e) Apenas | e lll sdo corretas

41) Segundo a diretriz do KDIGO (Kidney Disease

Improvement Global Ourcomes), recomenda-se o

encaminhamento para o especialista (nefrologista)

pessoas com doenga renal cronica (DRC) nas algumas

circunstéancias. Assinale a alternativa incorreta.

a) Doenca renal hereditaria

b) Anormalidades persistentes do potassio sérico

c) Taxa de filtracdo glomerular correspondente aos
estadios 3b,4 e 5

d) Presenca de hipertensao refrataria a 4 ou mais agentes
anti-hipertensivos

e) Nefrolitiase recorrente
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42) Assinale a alternativa que completa correta e

respectivamente as lacunas. Existem evidéncias
robustas do beneficio de reduzir a PA com o tratamento
anti-hipertensivo em idosos com 80 anos ou mais.
Essa vantagem esta limitada a individuos com pressao
arterial sistolica (PAS) nos quais a PAS
foi reduzida a valores

a) = 160 mmHg; < 150 mmHg

b) =150 mmHg; < 140 mmHg

c) =145 mmHg; < 135 mmHg

d) =170 mmHg; < 150 mmHg

e) =165 mmHg; < 140 mmHg

43) Considerando as recomendagées do American

Cardiology College/American Heart Association para

pesquisa de estenose de artéria renal, no momento da

realizagao de cinecoronariografia, assinale a alternativa

que contém a indicagao incorreta:

a) Inicio de hipertensao grave > 55 anos

b) Hipertenséao resistente

c) Piora da fungéo renal (> 15 % de queda na filtragao
glomerular) apés uso de inibidor da enzima de
conversao da angiotensina ou bloqueador do receptor
da angiotensina

d) Inicio de hipertens&o < 30 anos de idade

e) Hipertensdo maligna

44) Considerando os medicamentos e substancias

ilicitas e licitas relacionados com o desenvolvimento
ou agravamento da hipertensao arterial, assinale a
alternativa INCORRETA:

a) Sibutramina

b) Tacrolimus

c) Estrogénios conjugados
d) GH em adultos

e) Sulpirida

45) Paciente feminina de 60 anos de idade, branca, nao

diabética, com IMC = 24,4 kg/m? tem diagnéstico recente

e confirmado de hipertensdao estadio 1. Os exames

laboratoriais e ECG nao mostram lesdes de 6rgaos alvo

e seu ITB (indice tornozelo-braco) é de 1.1. Como unico

antecedente relevante ha a morte do pai aos 53 anos

por infarto do miocardio (sic). O tratamento inicial deve

ser:

a) Nao farmacoldégico (NF) apenas

b) NF + clortalidona em dose baixa

c) NF + anlodipino em dose baixa

d) NF + associagéo de clortalidina e inibidor da enzima de
conversao da angiotensina, ambos em dose baixa

e) NF + inibidor da enzima de conversdo da angiotensina
em dose baixa

46) Sobre as concentragdes de calcio (Cad) na solucao de

hemodidlise, analise as afirmativas abaixo e assinale a
alternativa correta:

I. Nos pacientes com niveis séricos de paratorménio
(PTH) inferiores a 150 pg/mL, a Cad deve ser
preferencialmente de 2,5 mEq/I

II. Nos pacientes com niveis séricos de PTH acima de
500 pg/mL e sem hipercalcemia, a Cad deve ser
preferencialmente de 3,5 mEq/|

lll. A Cad de 3,5 mEg/L deve ser sempre utilizada apos a
paratireoidectoma até o término do periodo de “fome
Ossea”

a) |, Il e lll sdo corretas

b) Apenas Il é correta

c) I, Il e lll sdo incorretas

d) Apenas | e Il sdo corretas
e) Apenas | e lll séo corretas



47) Sobre as manifestagdes da nefrite intersticial aguda, | 49) O tratamento da nefrite ltpica classe lll (nefrite ltpica

assinale a alternativa incorreta:

a) Pressédo arterial geralmente ndo é alta, exceto na
insuficiéncia renal oligurica

b) Pacientes nao-oliguricos tém tipicamente uma excregao
fracional de sédio superior a 1 g/dia e geralmente tém
proteindria modesta (< 1 g/dia), mas nao nefrética, a
menos que a lesdo seja secundéria a anti-inflamatorios
nao-esteroides

c) Na apresentacdo, rash cutidneo esta presente em
menos de 30% dos casos

d) Na apresentacgédo, eosinofilia esta presente em mais de

focal) deve ser iniciado com:
Assinale a alternativa correta.

a) Corticosteroides, combinado com ciclofosfamida ou
com micofenolato mofetil (MMF)

b) Corticosteroides apenas
c¢) MMF apenas

d) Corticosteroides, combinado ou com azatioprina ou
com micofenolato mofetil (MMF)

e) Corticosteroides, combinado com tacrolimus

50% dos casos 50) Sobre o tratamento da sindrome hepatorrenal, analise

e) Na apresentacao, febre esta presente cerca de 30% dos
casos

48) Assinale a alternativa correta que corresponde a
uma desordem multissistémica recessiva, ligada ao
cromossomo X e caracterizada por catarata congénita,
retardo mental e sindrome de Fanconi:

a) Doenca de Dent

b) Sindrome de Lowe

c) Sindrome de Liddle

d) Sindrome de Bartter
e) Sindrome de Gitelman
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as afirmativas abaixo e assinale a alternativa correta:

I. Pacientes tratados com vasopressina tém uma taxa
de recuperacao significativamente maior da sindrome
hepatorrenal do tipo 1, melhoraram a sobrevivéncia e
sa0 mais propensos a receber um transplante de figado.

II. Em estudos de coorte pequeno, octreotide com infuséo
de albumina ou midodrina sozinho nao teve efeito na
funcéo renal na sindrome hepatorrenal. No entanto, os
dois agentes em combinagao com infusdo de albumina
levaram a uma melhoria significativa da funcédo renal
e sobrevida em ambos os tipos 1 e da sindrome
hepatorrenal, em comparagao com controles histéricos.

lll. Os resultados sdo um pouco piores em pacientes
transplantados com sindrome hepatorrenal do que
naqueles sem a sindrome.

a) Apenas | e Il sdo corretas

b) Apenas Il é correta

c) I, Il e lll séo incorretas

d) I, Il e lll sdo corretas

e) Apenas | e lll sdo corretas
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