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Lembre-se de marcar o
nimero acima na folha
de respostas!

instituto
aocp

Fraudar ou tentar fraudar
Concursos Publicos é Crime!
Previsto no art. 311 - A do
Cdédigo Penal

Sobre o material recebido pelo candidato

v Além deste Caderno de Questdes, com sessenta questdes objetivas,
vocé recebera do fiscal de sala a Folha de Respostas.

v Confira seu nome, o nimero do seu documento e o nimero de sua
inscricdo em todos os documentos entregues pelo fiscal. Além disso, ndo
se esqueca de conferir seu Caderno de QuestBes quanto a falhas de
impressao e de numeragdo e se 0 cargo corresponde aquele para o qual
vocé se inscreveu.

v O ndo cumprimento a qualquer uma das determinacdes constantes em
Edital, no presente Caderno ou na Folha de Respostas incorrerd na
eliminacdo do candidato.

Sobre o material a ser devolvido pelo candidato

v O Unico documento valido para avaliagédo é a Folha de Respostas.

v' Na Folha de Respostas, preencha os campos destinados a assinatura e
ao numero de inscricdo. As respostas as questdes objetivas devem ser
preenchidas da seguinte maneira: @

v Na Folha de Respostas, s6 é permitido o uso de caneta esferografica
transparente de cor azul ou preta. Esse documento deve ser devolvido
ao fiscal na saida, devidamente preenchido e assinado.

Sobre aduragdo da prova e a permanéncia na sala

v O prazo de realizagédo da prova é de 4 horas, incluindo a marcacédo da
Folha de Respostas.

v Ap6s 60 (sessenta) minutos do inicio da prova, o candidato estara
liberado para utilizar o sanitario ou deixar definitivamente o local de
aplicagdo, ndo podendo, no entanto, levar o Caderno de Questdes e
nenhum tipo de anotac¢éo de suas respostas.

v' O candidato podera levar consigo o Caderno de Questdes somente se
aguardar em sala até o término do prazo de realizacdo da prova
estabelecido em edital.

v/ Os trés ultimos candidatos sé poderdo retirar-se da sala juntos, apés
assinatura do Termo de Fechamento do Envelope de Retorno.

Sobre a divulgacéo das provas e dos gabaritos

v As provas e o0s gabaritos preliminares estardo disponiveis no dia
posterior & aplicagdo da prova no site do Instituto AOCP no enderecgo
eletrdnico www.institutoaocp.org.br
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Lingua Portuguesa

Borderline: o transtorno que faz pessoas irem
do "céu ao inferno" em horas
Tatiana Pronin

Uma alegria contagiante pode se transformar em
tristeza profunda em um piscar de olhos porque
alguém "pisou na bola". O amor intenso vira 6dio
profundo, porque a atitude foi interpretada como
traicdo; o sentimento sai de controle e se traduz
em gritos, palavrdes e até socos. E, entdo, bate
uma culpa enorme e 0 medo de ser abandonado,
como sempre. D4 vontade de se cortar, de beber
e até de morrer, porque a dor, 0 vazio e a raiva
de si mesmo séo insuportaveis. As emocdes e
comportamentos exaltados podem dar uma ideia
do que vive alguém com transtorno de
personalidade borderline (ou "limitrofe™).

Reconhecido como um dos transtornos mais
lesivos, leva a episddios de automutilacao,
abuso de substancias e agressdes fisicas. Além
disso, cerca de 10% dos pacientes cometem
suicidio. Além da montanha-russa emocional e
da dificuldade em controlar os impulsos, o
borderline tende a enxergar a si mesmo e aos
outros na base do "tudo ou nada", o que torna as
relagbes familiares, amorosas, de amizade e até
mesmo a com o0 médico ou terapeuta
extremamente desgastantes.

Muitos comportamentos do "border" (apelido
usado pelos especialistas) lembram os de um
jovem rebelde sem tolerancia a frustracdo. Mas,
enquanto um adolescente problematico pode
melhorar com o tempo ou depois de uma boa
terapia, o adulto com o transtorno parece alguém
cujo lado afetivo ndo amadurece nunca.

Ainda que seja inteligente, talentoso e brilhante
no que faz, reage como uma criangca ao se
relacionar com 0s outros e com as proprias
emocbes — 0 que os psicanalistas chamam de
"ego imaturo”. Em muitos casos, o transtorno fica
camuflado entre outros, como o bipolar, a
depressao e o uso abusivo de &lcool, remédios e
drogas ilicitas.

De forma resumida, um transtorno de
personalidade pode ser descrito como um jeito
de ser, de sentir, se perceber e se relacionar
com o0s outros que foge do padrédo considerado
"normal" ou saudavel. Ou seja, causa sofrimento
para a propria pessoa e/ou para 0S Outros.
Enquadrar um individuo em uma categoria nédo é
facii — cada pessoa € um universo, com
caracteristicas proprias. [...]

O diagnostico é bem mais frequente entre as
mulheres, mas estudos sugerem que a
incidéncia seja igual em ambos os sexos. O que
acontece é que elas tendem a pedir mais
socorro, enquanto 0s homens Ss&8o mais
propensos a se meter em encrencas, ir para a
cadeira ou até morrer mais precocemente por
causa de comportamentos de risco. Quase
sempre o0 transtorno é identificado em adultos
jovens e os sintomas tendem a se tornar
atenuados com o passar da idade.

Transtornos de personalidade s&o diferentes de
transtornos mentais (como depresséo,
ansiedade, transtorno bipolar, psicose etc.),
embora seja dificil para leigos e desafiante até
para especialistas fazer essa distingdo, ja que
sobreposi¢fes ou comorbidades (existéncia de
duas ou mais condicdes ao mesmo tempo) sdo
muito frequentes. N&o é raro que o borderline
desenvolva transtorno bipolar, depressao,
transtornos alimentares (em especial a bulimia),
estresse pés-traumatico, déficit de
atencao/hiperatividade e transtorno por abuso de
substancias, entre outros. [...]

O paciente borderline sofre os periodos de
instabilidade mais intensos no inicio da vida
adulta. H& situacbes de crise, ou maior
descontrole, que podem até resultar em
internagdes porque o paciente coloca sua propria
vida ou a dos outros em risco. Por volta dos 40
ou 50 anos, a maioria dos "borders" melhora
bastante, probabilidade que aumenta se o
paciente se engaja no tratamento. [...]

A personalidade envolve ndo s6 aspectos
herdados, mas também aprendidos, por isso a
melhora é possivel, ainda que seja dificil de
acreditar no inicio. Se a psicoterapia é
importante para ajudar o bipolar a identificar uma
virada e evitar perdas, no transtorno de
personalidade ela é o carro-chefe do tratamento.

[.]
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Medicamentos ajudam a aliviar os sintomas
depressivos, a agressividade e o perfeccionismo
exagerado, e sdo ainda mais importantes
quando existe um transtorno mental associado.
Os farmacos mais utilizados sdo os
antidepressivos (flluoxetina, escitalopram,
venlafaxina etc.), os estabilizadores de humor
(litio, lamotrigina, acido valproico etc.), o0s
antipsicoticos (olanzapina, risperidona,
quietiapina etc.) e, em situagbes pontuais,
sedativos ou remédios para dormir (clonazepan,
diazepan, alprazolan etc.). Esses Ultimos
costumam ser até solicitados pelos pacientes,
mas devem ser evitados ao maximo, porque
podem afrouxar o controle dos impulsos, assim
como o alcool, além de causarem dependéncia.

[...]

Disponivel em:
https://www.uol.com.br/vivabem/noticias/redacao/2018/04/16/borderline-
a-doenca-que-faz-10-dos-diagnosticados-cometerem-suicidio.htm.
Acesso em: 04 jan. 2021.

1

De acordo com o texto, assinale a alternativa
correta.

(A) Pessoas que sofrem do transtorno borderline
vao do “céu ao inferno” em um curto periodo
de tempo porque ora se comportam como
criangas sem malicia ora se comportam
como adultos responsaveis.

(B) Alguém com a personalidade borderline
(“limitrofe”), comumente, apresenta posturas
resistentes a limites, regras.

(C) Um “border”, em geral, vive a infancia e a
adolescéncia sem apresentar graves
alteracOes geradas por tal transtorno.

(D) Grande parte dos “borders”, além de se
automutilarem e de apresentarem intensa
rebeldia, acabam cometendo suicidio.

(E) Borderline afeta, sobretudo, mulheres que
apresentam esse transtorno aliado a
bipolaridade e a depresséo.

2

Assinale a alternativa correta considerando o
contelido do texto.

(A) Segundo o texto, as relagdes interpessoais e
até mesmo relacionadas ao tratamento dos
“borders” desgastam-se com facilidade e
isso acaba  provocando  descontrole
emocional e alteracbes de humor extremas
em tais individuos.

(B) De acordo com o texto, categorizar pessoas
€ uma tarefa dificl porque cada um
apresenta atitudes, pensamentos, aptiddes,
gostos, sentimentos etc. bem particulares.

(C) Transtornos como a bipolaridade (de
personalidade) e borderline (mentais)
apresentam diferengas sutis e, normalmente,
esses transtornos sdo observados em um
mesmo paciente de modo simultaneo.

(D) Segundo o texto, quem mais sofre com a
sindrome borderline é o préprio paciente
acometido pela doenca, sendo pouco e/ou
raramente afetadas as pessoas que O
rodeiam.

(E) Tratamentos psicoterapicos sdo mais
eficazes em casos de bipolaridade do que
em quadros de borderline, uma vez que,
comprovadamente, para esses pacientes, a
abordagem medicamentosa costuma
funcionar mais.

3

Assinale a alternativa em que haja um verbo
de ligacdo com valor de “mudanca de
estado”.

(A) “O amor intenso vira ddio profundo, [...]".

(B) “[...] a dor, o vazio e a raiva de si mesmo sao
insuportaveis.”

(C) “[...] o transtorno fica camuflado [...]".

(D) “O paciente borderline sofre os periodos de
instabilidade mais intensos no inicio da vida
adulta.”.

(E) “[...] o adulto com o transtorno parece
alguém cujo lado afetivo ndo amadurece
nunca.”.
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Assinale a alternativa em que o termo ou a
expressdo destacado(a) tenha sido usado(a)
em sentido denotativo.

(A) “Uma alegria contagiante pode se
transformar em tristeza profunda em um
piscar de olhos porque alguém ‘pisou na

bola’".

(B) “E, entado, bate uma culpa enorme e o medo
de ser abandonado, como sempre.”.

(C) “Além da montanha-russa emocional e da
dificuldade em controlar os impulsos, o
borderline tende a enxergar a si mesmo e
aos outros na base do ‘tudo ou nada’, [...]".

(D) “Transtornos _de  personalidade séo
diferentes de transtornos mentais [...]".

(E) “[...] o adulto com o transtorno parece
alguém cujo lado afetivo ndo amadurece
nunca.”.

5

Referente ao seguinte excerto, assinale a
alternativa correta.

“Ha situacgoes de crise, ou maior descontrole,
gue podem até resultar em internacfes
porque o paciente coloca sua propria vida ou
a dos outros em risco. Por volta dos 40 ou 50
anos, a maioria dos "borders" melhora
bastante, probabilidade que aumenta se o
paciente se engaja no tratamento. [...]”

(A) Em “Ha situagbes de crise, ou maior
descontrole, [...]”, o verbo “haver” poderia ser
substituido por “existi’” sem mudangas no
gue tange a concordancia.

(B) No trecho “Ha situagdes de crise, ou maior
descontrole, que podem até resultar em
internacbes [...], o pronome “‘que” em
destaque retoma a locucédo “de crise”.

(C) Em “[...] a maioria dos "borders" melhora
bastante, [...]", o verbo “melhora”, segundo a
norma-padrdo, deveria ser empregado no
plural, para concordar com “borders”.

(D) O termos destacados em “[...] se o paciente
se engaja no tratamento [...]" desempenham
a mesma fungdo gramatical.

(E) No trecho “[...] probabilidade gue aumenta
se 0 paciente se engaja no tratamento.”, a
oracdo adjetiva em destaque restringe o
termo “probabilidade”.

6

Em relacdo aos usos da virgula, assinale a
alternativa em que tal sinal de pontuacéo
tenha sido usado para separar oracOes
coordenadas.

(A) “[...] o sentimento sai de controle e se traduz
em gritos, palavrdes e até socos.”

(B) “E, entdo, bate uma culpa enorme e o0 medo
de ser abandonado [...]".

(C) “Mas, enquanto um adolescente
problematico pode melhorar com o tempo ou
depois de uma boa terapia, o adulto com o
transtorno parece alguém cujo lado afetivo
ndo amadurece nunca.”.

(D) “Por volta dos 40 ou 50 anos, a maioria dos
"borders" melhora bastante [...]".

(E) “Esses ultimos costumam ser até solicitados
pelos pacientes, mas devem ser evitados ao
maximo [...]".
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Considerando o trecho que segue, a respeito
dos elementos de coeséo e suas respectivas
relagdbes l6gico-seménticas, analise as
assertivas e assinale a alternativa que aponta
a(s) correta(s).

“A personalidade envolve ndo sd aspectos
herdados, mas também aprendidos, por_isso
a melhora é possivel, ainda que seja dificil de
acreditar no inicio. Se a psicoterapia é
importante para ajudar o bipolar a identificar
uma virada e evitar perdas, no transtorno de
personalidade ela é o carro-chefe do
tratamento. [...]".

I.  Nao haveria prejuizo de sintaxe nem de
efeito de sentido caso a expressao
correlativa “ndo sé/mas também” fosse,
nesse contexto, substituida pela
conjuncao, igualmente aditiva, “e”.

. Em vez de “nao sé/mas também”, poder-
se-ia usar, nessa situacdo, a locucéo
também correlativa “tanto/quanto”,
embora esta expresse valor de
comparacao e ndo de adicdao.

lll. A expressao “ainda que” tem valor de
concessdo e poderia ser substituida,
nesse caso, por “embora”.

(A) Apenas I.

(B) Apenas Il.

(C) Apenas | e ll.
(D) Apenas Il e lll.
(E) I, el

8

Considerando o seguinte excerto, informe se
é verdadeiro (V) ou falso (F) o que se afirma a
seguir e assinale a alternativa com a
sequéncia correta.

“0O diagnostico é bem mais frequente entre as
mulheres, mas estudos sugerem que a
incidéncia seja igual em ambos os sexos.”.

( ) Os termos “diagnédstico” e “incidéncia”
sdo acentuados devido a mesma regra de
acentuacao em Lingua Portuguesa.

( ) No termo “frequente”, ha um encontro
consonantal em “fr”.

( ) O vocabulo “mulheres” apresenta um
digrafo e um encontro consonantal.

( ) As palavras “frequente”, “mulheres” e
“incidéncia” sao todas paroxitonas.

( ) O termo “sexos” apresenta cinco letras e
seis fonemas.

(A) F-V—-F-V-F
(B)V-F-V—-F-V
(C)F-V-F-V-V
D)V-V—-F-F—F
(E) F-F-V-V-V

MEDICO (MEDICINA DE FAMILIA E COMUNIDADE)
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Analise o trecho que segue.

“Medicamentos ajudam a aliviar os sintomas
depressivos, a  agressividade e o]
perfeccionismo exagerado, e sdo ainda mais
importantes guando existe um transtorno
mental associado. Os farmacos mais
utilizados sdo os antidepressivos (flluoxetina,
escitalopram, venlafaxina etc), 0S
estabilizadores de humor (litio, lamotrigina,
acido valproico etc), os antipsicoticos
(olanzapina, risperidona, quietiapina etc) e,
em situacdes pontuais, sedativos ou
remédios para dormir (clonazepan, diazepan,
alprazolan etc). Esses ultimos costumam ser
até solicitados pelos pacientes, mas devem
ser evitados ao maximo, porque podem
afrouxar o controle dos impulsos, assim
como o alcool, além de causarem
dependéncia. [...]".

Em relacdo, sobretudo, aos componentes
destacados nesse segmento do texto, é
correto afirmar que

(A) o verbo “sao” em destaque tem como sujeito
os elementos “os sintomas depressivos, a
agressividade e o} perfeccionismo
exagerado”.

(B) a conjungédo “quando”, tradicionalmente
indicadora de tempo, em certos contextos,
pode também expressar valor de condicao,
COMO Ocorre nesse caso.

(C) o uso de “antidepressivos”, em destaque,
exemplifica um caso de substantivo
transformado em adjetivo.

(D) a preposicao “para”’ expressa a relagédo
l6gico-semantica de causa.

(E) o pronome demonstrativo “esses” retoma os
medicamentos  “clonazepan, diazepan,
alprazolan” e poderia ser substituido por
“‘estes” sem nenhum dano gramatical.

10

Ainda em relagao ao trecho “Esses ultimos
costumam ser até solicitados pelos
pacientes, mas devem ser evitados ao
maximo, porque podem afrouxar o controle
dos impulsos, assim como o éalcool, além de
causarem dependéncia.”, 0s verbos
destacados retomam a expressiao “Esses
ultimos” e fazem referéncia a ela por meio de

(A) sujeito eliptico, em que se oculta um termo ja
de conhecimento do leitor.

(B) zeugma, em que se oculta um termo,
independente de ter sido mencionado antes
ou néo.

(C) coesao por anafora, em que se usa um
elemento para anunciar outro, ainda nao
mencionado no texto.

(D) coesdo por catafora, em que se usa um
elemento para recuperar outro, ja
mencionado no texto.

(E) referenciacdo nominal, em que se emprega
um nome para recuperar um termo anterior.

MEDICO (MEDICINA DE FAMILIA E COMUNIDADE)
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Uma dosagem total de 100 ml deve ser
preparada para ser aplicada em um paciente
a partir da mistura de trés tipos de solucdes,

3
identificadas por H, J e Q, tal que 2 da

1
dosagem total é da solucéo H, < da dosagem

total € da solucdo J e o restante da dosagem
total € da solucdo Q. Dessa forma, uma
fracdo que indica a divisdo entre as
quantidades da solucdo Q e da solucédo H,
nessa dosagem e nessa ordem, é igual a

1
(A 5

15
® -,

L
© o

4
(D) "

4
(E) =

12

Cinco pessoas, identificadas como P, P2, Ps,
P, e Ps, estdo em uma clinica médica
aguardando a vez para realizar dois tipos de
exames laboratoriais. Sabe-se que duas
dessas pessoas, cada uma na sua vez, irdo
fazer o exame de Hemograma e as outras
trés, também cada um na sua vez, irao fazer o
exame de Glicemia. Sabe-se também que P3 e
P, irdo fazer o mesmo tipo de exame, P, e P4
irdo fazer exames de tipos diferentes e P, e Ps
irdo fazer exames de tipos diferentes. Com
base nessas informacfes, € correto afirmar
que

(A) P.ir4 fazer o exame de Glicemia.
(B) Psira fazer o exame de Hemograma.
(C) Psira fazer o exame de Hemograma.
(D) P, ira fazer o exame de Glicemia.
(E) P4 ira fazer o exame de Glicemia.

13

Comparando os numeros 500 e 100, é correto
afirmar que

(A) 500 é exatamente 300% maior que 100.
(B) 500 é exatamente 400% maior que 100.
(C) 100 é exatamente 180% menor que 500.

(D) 500 é exatamente 100% maior que 100.
(E) 100 é exatamente 60% menor que 500.

14

Sendo —_— =1 e r—6 entdo o valor
P=10 95 T
p

dez'—'réigual a
6.q

(A) 10

B) 4

®) %

€)1

Dy 1

(D) £

(E) 5
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Considere a seguinte sequéncia numérica, tal
que os termos dessa sequéncia foram
dispostos obedecendo a uma lei (l6égica) de
formacdo, em que ainda falta identificar o
altimo termo:
(-8,-7,-3,4,14, ).

Seguindo a légica de formacdo dessa
sequéncia, entdo o Ultimo termo da
sequéncia dada é igual a

(A) 33.
(B) 31.
(C) 29.
(D) 27.
(E) 25.

INSTITUTO AOCP
Informatica
16
Considerando o  sistema  operacional

Microsoft Windows 10 Pro, qual programa
deve ser utilizado para abrir um arquivo que
possua a extensao “.STL”?

(A) Windows Media Player.
(B) Gerenciador de Tarefas.
(C) Visualizador 3D.

(D) Microsoft PowerPoint.
(E) Gravador de Passos.

17

Qual é o caminho correto para encontrar a
ferramenta que cria um disco de reparagao
do sistema no sistema Microsoft Windows 7
Ultimate Service Pack 1 versdo em
Portugués?

(A) Menu Iniciar, Acessorios do Windows e
Backup e Restauracao.

(B) Painel de controle, Sistema e Seguranga e
Backup e Restauracao.

(C) Menu Iniciar, Programas e Backup do
Windows.

(D) Barra de notificacdes, Configuracbes de
Inicializagédo e Backup e Restauragéo.

(E) Painel de Controle e Backup do Windows 7.

18
Um byte é composto por quantos bits?

(A) 64
(B) 32
(C) 16
(D) 8
(E) 2

MEDICO (MEDICINA DE FAMILIA E COMUNIDADE)
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No software Microsoft Excel 2013, versao em
portugués do Brasil, qual das fungbes a
seguir deve ser utilizada para agrupar varias
cadeias de texto em uma Unica sequéncia de
texto?

(A) ARRUMAR

(B) CARACT

(C) BAHTTEXT

(D) CARACTUNICODE
(E) CONCATENAR

20

No sistema Microsoft Windows 10 Pro, versao
em portugués, qual arquivo do painel de
controle d& acesso a ferramenta que permite
configurar opcdes de gravacao e reproducao
de sons?

(A) Mmsys.cpl
(B) Netcpl.cpl

(C) Sysdm.cpl
(D) Joy.cpl

(E) Micfg32.cpl

Conhecimentos Especificos

21

Atencdo Priméria a Saude (APS) é definida
como “[...] atengcao de primeiro contato,
continua, global e coordenada que se
proporciona a populacdo sem distincdo de
género, doenca, ou sistema organico.”. E o
primeiro nivel de contato dos individuos, da
familia e da comunidade com o sistema
nacional de saude, levando a atencao a saude
0 mais préximo possivel do local onde as
pessoas vivem e trabalham, constituindo o
primeiro elemento de um processo de
atencdo continuada a saude. Em relagdo ao
tema, assinale a alternativa correta.

(A) A dificuldade de acesso, problema comum
no inicio da implantagdo do SUS no Brasil,
foi resolvida com a abertura das UPA’s
(Unidades de Pronto Atendimento).

(B) A carteira de servicos oferecida pelas
equipes da Estratégia de Saude da Familia
abrange, além das consultas médicas,
consultas de enfermagem, trabalhos em
grupo, rastreamento de cancer de colo de
Utero, solicitacdo, coleta e realizacdo de
exames complementares, visitas domiciliares
e fornecimento de atestados.

(C) Dentro da equipe da Estratégia da Saude da
Familia, o médico é a figura principal e
compete somente a ele fornecer
atendimento longitudinal e integral a
populacéo de sua area.

(D) Entre os elementos que qualificam o acesso
aos servigos, destaca-se o0 acolhimento e o
relacionamento interpessoal; as condicbes
das instalagbes ndo sdo consideradas
essenciais para 0 acesso, mas proporcionam
conforto ao usuario.

(E) Devido a pandemia de COVID-19, houve a
necessidade de reorganizacdo das agendas
dos profissionais de saude objetivando a
reducdo da aglomeracdo e contdgio nas
unidades de salde, sem impacto direto no
namero de atendimentos.
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Em relacdo a educacdo em saude, assinale a
alternativa INCORRETA.

(A) A educacdo popular € uma concepgao
tedrica de educacdo que surgiu na América
Latina ha quase seis décadas. O educador
brasileiro Paulo Freire foi um dos pioneiros
na sistematizacao teorica dessa concepc¢ao,
hoje conhecida como Pedagogia Freireana.

(B) As acdes educativas domiciliares realizadas
para individuos com doengas cronicas e
seus familiares ndo reduzem as taxas de
complicacbes e internamentos, mas
melhoram a qualidade de vida do usuario.

(C) O protagonismo social € um dos objetivos da
educacado popular; o controle social no SUS
é realizado através dos Conselhos de Saude
e vem da necessidade da participacdo
popular na gestéo publica.

(D) A educacgdo popular na atengdo domiciliar
pode auxiliar na (re)integracdo e autonomia
dos idosos, além de contribuir para
construcao de vinculos.

(E) Na visita domiciliar puerperal, espera-se
avaliar o estado de saude da mulher e do
recém-nascido, as interagbes familiares,
além de orientar e apoiar a familia para
amamentacdo e cuidados béasicos com o
recém-nascido.

23

Em relacdo ao SIAB (Sistema de Informacéao
da Atencdo Bésica), é correto afirmar que

(A) o SIAB foi substituido pelo SISAB (Sistema
de Informacédo para a Atencdo Basica) em
2013, de modo a incrementar a gestdo da
informacgdo, a automacdo dos processos e
proporcionar a melhoria das condigbes de
infraestrutura e a melhoria dos processos de
trabalho.

(B) o SIAB foi criado em 1998 para acompanhar
as acbes e resultados das atividades
realizadas pelas equipes da Estratégia de
Saude da Familia e se mantém como o
principal sistema de informacdes do Brasil.

(C) no SIAB, obtém-se informagfes atualizadas
sobre cadastros de familias, condi¢cdes de
moradia e saneamento, situacdo de saude,
producdo e composicdo das equipes de
saude.

(D) os dados disponibilizados pelo SISAB
podem ser utilizados somente para criacdo
de programas e acdes locais, visto que o
sistema ¢é abastecido somente pelas
Unidades Basicas de Saude.

(E) os dados captados pelos sistemas e-SUS
AB séo desvinculados ao SISAB. O e-SUS
AB é composto pelo CDS (Coleta de Dados
Simplificado), pela PEC  (Prontuério
Eletrénico do cidadéo) e pelos aplicativos de
dispositivos moveis.
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Em relacdo as medidas de efeito e impacto na Assinale a alternativa que apresenta as
avaliacdo de uma intervencdo, assinale a provaveis alteracdes dos exames

alternativa correta.

(A) O beneficio terapéutico pode ser avaliado
por medidas relativas ou absolutas, mas
sozinho nédo tem valor para decisdo
terapéutica.

(B) O risco relativo (RR) compara o numero de
eventos em grupos tratados ou controle,
dividido pelo nidmero de pessoas naquele
grupo.

(C) O NNT (numero necessario tratar) é o
inverso do RAR (reducéo absoluta do risco).
Portanto quanto maior o NNT, maior a
eficacia do tratamento prosposto.

(D) O aumento relativo de risco (ARR) expressa
a reducgédo de eventos adversos associados a
intervencao.

(E) O AAR (aumento absoluto de risco) explicita
0 numero de eventos adicionais causados
pela intervengdo para cada 100 individuos
tratados.

25

Paciente, 3 anos e 4 meses, sexo feminino, é
levada ao Pronto Atendimento pela méae que
relata quadro de febre (39,2°C), manchas
avermelhadas inicialmente em maos e pés
gue se espalharam para dorso e genitalia,
nausea, olho vermelho, feridas na boca e
inchagco nos pés de inicio hd 5 dias. Ao
exame fisico, percebeu-se a presenca de
linfonodomegalia retroauricular a direita de
uma polpa digital, exantema morbiliforme
difuso, incluindo palma, maos e pés,
hiperemia ocular, hipertrofia das papilas
linguais associada a eritema (aspecto de
morango), fissuras labiais e edema de
membros inferiores com cacifo (2+/4+).

Em relacéo ao caso clinico, qual é a principal
hipétese diagndstica?

(A) Varicela.

(B) Escarlatina.

(C) Sarampo.

(D) Rubéola.

(E) Doenca de Kawasaki.

complementares associadas ao caso clinico
descrito na questéo anterior.

(A) Hemograma com anemia leve, leucocitose
com desvio a esquerda e plaguetopenia
geralmente a partir da 22 semana.

(B) VHS e PCR podem estar elevados.

(C) Ecocardiograma com presenca de
aneurismas em artérias coronarias, ectasia
de vasos, pericardite, miocardite, sinais de
isquemia, insuficiéncia valvar ou disfuncao
ventricular, sem necessidade de ser repetido
apos 6-8 semanas.

(D) Fator reumatoide e anticorpos antinucleares
geralmente positivos.

(E) As enzimas hepéticas e os niveis séricos de
albumina podem estar elevados.

27

Sobre o tratamento da doencga exantemética
do caso clinico relatado nas 2 questbes
anteriores, é correto afirmar que

(A) deve ser iniciado precocemente com altas
doses de Imunoglobulina IV (IGIV) e baixas
doses de Acido Acetilsalicilico (AAS).

(B) para pacientes com aneurismas em
corondrias, considera-se manter o AAS
indefinidamente. Nos casos de aneurismas

gigantes, considerar anticoagulante
adicional.
(C) deve-se realizar corticoide endovenoso

precocemente em todos 0s casos.

(D) os anti-inflamatérios sao considerados
seguros e devem ser iniciados
precocemente associados a aspirina.

(E) amoxicilina é o antibiético de escolha, e deve
ser mantido por até 14 dias.
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Paciente masculino, 67 anos, branco, ensino
fundamental completo, compareceu a
consulta na UBS acompanhado de sua
esposa com queixa de esquecimento. Ha
cerca de 8 meses, ela percebeu a dificuldade
dele em lembrar nomes, recados e tarefas,
nao associada a alteracodes de
comportamento ou humor. Realiza
anualmente exames de controle para
Hipertensdo Arterial Sistémica, Dislipidemia e
Diabetes Mellitus tipo 2, em uso continuo e
regular de Losartana, Metformina e
Sinvastatina. Realizada  aplicagéo do
Miniexame do Estado Mental (MEEM) com
escore 14/30 pontos. No teste do reldgio, o
paciente demonstrou incapacidade na
ordenacdo dos numeros e na colocagéo dos
ponteiros do reldgio. Solicitados exames
laboratoriais sem alteracbes e Tomografia de
cranio revelando leve hipotrofia hipocampal.

De acordo com o quadro clinico apresentado,
€ correto afirmar que

(A) o teste do relégio avalia melhor as fungbes
executivas e visuoespaciais comparado ao
Exame do MEEM.

(B) o Delirium nédo pode ser considerado um
diagndstico diferencial das deméncias, pois
€ definido como uma Sindrome cerebral
organica aguda.

(C) a Deméncia de Alzheimer é a segunda
causa mais frequente de deméncia em todo
0o mundo, atrds somente da Doenca de
Parkinson.

(D) na suspeita de pseudodeméncia depressiva,
deve-se realizar somente a Escala de
Depressédo geriatrica, pois o hipotireoidismo
no idoso ndo aumenta o risco de depressao.

(E) a presenca de delirios e alucinagbes néo
ocorre em quadros de Deméncia de
Alzheimer, aumentando a suspeita de
Doenca de Lewy ou vascular.

29

Em relacdo aos cuidados oferecidos aos
individuos com deméncia, assinale a
alternativa correta.

(A) O uso de bengalas e andadores é indicado
para pacientes com instabilidade de marcha,
uma consequéncia evitavel das deméncias,
pois ajudam a postergar a restricao ao leito.

(B) A manutencdo de uma adequada nutricao é
essencial na prevencdo de doencas e do
declinio funcional. Estima-se que metade da
populacdo institucionalizada é afetada por
disfagia, contudo, ao contrario do AVC, a
deméncia ndo é causa de disfagia.

(C) O manejo de pacientes com deméncia deve
ser realizado pela equipe da atencao
primaria com apoio matricial do NASF.
Encaminhamentos devem ser evitados,
mesmo para pacientes com comorbidades,
devido a dificuldade de acesso.

(D) Os cuidados da enfermagem na prevengéo e
recuperacdo de escaras em pacientes com
deméncia extrema sdo de grande
importancia, pois melhoram o conforto do
paciente, tranquilizam a familia e reduzem
internamentos e necessidade de
intervengdes invasivas.

(E) Nao existem relatos de emergéncia
psiquiatrica em casos de deméncia, portanto
referenciar pacientes aos servicos de
psiquiatria, mesmo em casos de resisténcia
terapéutica e risco de suicidio, somente
sobrecarregam o sistema de salde.
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Queixas de tontura e vertigem estao cada vez Considerando as principais vestibulopatias
mais comuns nos atendimentos médicos em periféricas, assinale a alternativa
todo o mundo. De acordo com Barraclough e INCORRETA.

Vertigo, cerca de 7% da populacdo mundial
apresentara algum episédio de tontura a cada
ano, com prevaléncia mais elevada entre as
mulheres, 61% contra 47% nos homens. Em
relacdo ao tema, assinale a alternativa
correta.

(A) A Vertigem Posicional Paroxistica Benigna
(VPPB) possui etiologia  multifatorial,
caracteriza-se por crises recorrentes de
vertigem, hipoacusia, zumbido e plenitude
aural. O tratamento padréo € com Betaistina.

(B) Na Neuronite Vestibular, podem ser
inseridas  patologias como  migranea
vestibular, insuficiéncia  vértebro-basilar,
esclerose maltipla e neoplasias

intracranianas.

(C) A Vertigem Posicional Paroxistica Benigna
(VPPB) é uma sindrome desencadeada pela
movimentacdo da cabeca, provocando
estimulacdo excessiva do sistema vestibular,
caracterizada pela presenca de tontura,
palidez, sudorese, ndusea, vomito, salivacdo
e mal-estar.

(D) A Vestibulopatia central decorre da
inflamacdo do nervo vestibular geralmente
ap6s uma infeccao viral. Apresenta inicio
abrupto e evolugéo lenta, com duracdo de
semanas.

(E) Na Vertigem Posicional Paroxistica Benigna
(VPPB), o teste de Dix-Hallpike é positivo na
presenca de vertigem e nistagmo, o segundo
inicia-se ap6s um periodo de laténcia de
poucos segundos, com frequéncia torsional,
geotrdpico e fatigavel.

(A) O tratamento da Vertigem Paosicional
Paroxistica Benigna (VPPB) é a Manobra de
Epley.

(B) Nas neuronites vestibulares, preconiza-se o
uso de sedativos labirinticos, como
Dimenidrinato e Cinarizina, por longos
periodos para auxiliar na compensacao

vestibular.

(C) Em alguns casos, pode-se associar
diuréticos no tratamento da Sindrome de
Méniere.

(D) Na Sindrome de Méniére, o diagnostico
etiolébgico € Iimportante para 0 manejo
terapéutico, portanto deve-se realizar
investigacdo laboratorial para as principais
doencas metabdlicas.

(E) A Vertigem Paroxistica Benigna da Infancia
(VPBI) difere da VPPB de adultos, pois ndo
€ postural, apresentando crises breves (30-
60 segundos) com presenca de nistagmo.
Até metade das criangas com VPBI
desenvolvem enxaqueca na adolescéncia.
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Em relacdo aos cuidados de feridas e outras
afeccbes de pele prestados em domicilio,
assinale a alternativa INCORRETA.

(A)

(B)

©

(D)

(E)

Diante de um paciente com presenca de
Ulceras por pressdo (UPs), deve-se
considerar como exemplos de fatores de
risco Sindrome da Imobilidade, anemia,
desnutricao e ma perfuséo tecidual.

O tratamento das feridas e Ulceras de
pressdo geralmente é realizado de maneira
interdisciplinar, a funcdo de prescrever
curativos especiais é competéncia médica.
Cabe a equipe clinica a monitorizagdo das
feridas. A elaboracdo do plano terapéutico é
dever do especialista da atencao secundaria.
Manter o leito da ferida limpo, livre do risco
de infeccdo, com a realizagcdo de trocas
regulares dos curativos, compete a
modalidade de atendimento domiciliar AD1.

Em feridas cronicas, a realizagdo de
desbridamento, o controle de dor e a
orientacéo dos cuidados com a

contaminacdo devem ser realizados por
equipes da modalidade 3 do atendimento
domiciliar (AD3).

33

Em relacdo a avaliacdo e ao manejo da dor
em domicilio, é correto afirmar que

(A)

(B)

(C) durante a visita domiciliar,

a dor pode ser considerada uma experiéncia
pessoal, individual e subjetiva; ela é
modulada por varios fatores e independe da
cultura.

na avaliacdo da dor crbnica, a sua
caracterizacao pode ser realizada
secundariamente a intervencdo terapéutica
precoce, pois a analgesia é mais importante
que o diagnéstico etioldgico.

€ importante
avaliar se ha comprometimento da
funcionalidade e da qualidade de vida do
paciente e seus familiares. A abordagem dos
aspectos emocionais ndo deve ser realizada,
pois pode influenciar negativamente o
tratamento.

(D) dentre os instrumentos para mensuracao da

(E)

dor em domicilio, pode-se utilizar a Escala
de dor numérica, a Escala de faces de Wong
Baker e/ou a Escala categérica, pois elas
fornecem dado objetivo, fiel e imutavel em
relacéo a dor do paciente.

0s analgésicos nao opioides podem ser
utilizados isoladamente em casos de dor
leve ou em combinacdo com opioides em
dores moderadas/fortes. Os analgésicos nao
opioides apresentam efeito teto (dose a
partir da qual a analgesia ndo é mais
potencializada pelo aumento da dose), o
mesmo efeito ndo se aplica aos opioides.
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Com base nos conhecimentos sobre
internagcdo domiciliar e assisténcia meédica
em domicilio, assinale a alternativa correta.

(A) Durante o internamento domiciliar, o
paciente serd monitorizado por uma equipe
mensalmente. Nessa modalidade de
atendimento, o paciente pode dispor de
medicacdes endovenosas, curativos,
paracenteses e nutricdo parenteral.

(B) A internagdo domiciliar n&o substitui a
internacdo hospitalar e deve ser sempre
utilizada com a intencdo de humanizar o
atendimento, respeitando as condicOes
clinicas do paciente e a situacao familiar em
que se encontra.

(C) Em pacientes com traqueostomia, pode-se
realizar troca, higienizacdo, aspiracdo e
decanulacdo em domicilio pelas equipes de
atencao domiciliar da modalidade AD1.

(D) A internagdo domiciliar deve ter carater
permanente, contudo o paciente deve ser
reavaliado periodicamente até a alta do
atendimento domiciliar.

(E) Na internacdo domiciliar, a assisténcia
oferecida é semelhante aquela prestada em
ambiente hospitalar. E uma atividade
continuada, com oferta de tecnologia e de
recursos humanos, equipamentos, materiais
e medicamentos, para pacientes de média
complexidade e clinicamente instaveis.

35

De acordo com a Portaria n°® 2.527, de 27 de
outubro de 2011, e a Resolucédo RDC Anvisa
n° 11, de 26 de janeiro de 2006, que regulam
os atendimentos domiciliares, assinale a
alternativa correta.

(A) A assisténcia prestada na modalidade AD1 é
de responsabilidade das equipes de atencdo
basica, por meio de visitas regulares em
domicilio, no minimo, uma vez por més.

(B) O trabalho em equipe multiprofissional €&
integrado a rede de atencéo a saude, sendo
uma atribuicdo prevista para a modalidade
AD1 da Atengédo Domiciliar.

(C) A modalidade AD1 ¢é destinada para
usuarios com problemas de saude
compensados, com cuidados de maior
complexidade, sem critérios para as
modalidades AD2 e AD3 e que apresentam
dificuldade ou incapacidade de locomogé&o a
Unidade de Saude.

(D) O acolhimento de demanda de duvidas e
queixas ndo deve ser realizado durante o
atendimento domiciliar, pois o atendimento
deve ser breve e voltado para o tratamento
objetivo de feridas.

(E) A Atencdo Domiciliar é organizada em trés
modalidades (AD1, AD2 e AD3). E o
treinamento pré e pos-desospitalizacdo para
familiares e/ou cuidadores estd previsto
somente no tipo 1 (AD1).
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Com base nos conhecimentos sobre as
relagdes interpessoais no ambito da saude,
assinale a alternativa correta.

(A) A prioridade na APS é o atendimento da
demanda, com foco na agenda médica. A
integracdo entre os profissionais da equipe
para articulagdo das intervengdes técnicas
ocorre esporadicamente.

(B) Nas equipes de trabalho ocorrem trocas
internas (intrapessoal) e externas
(interpessoal). Modificagbes abruptas nessas
trocas, como rodizios institucionais,
geralmente ndo acarretam reajustes e
redistribuicdes das tarefas e funcdes.

(C) Um dos principais objetivos da comunicacao
interpessoal na salde € tentar evitar ou
diminuir conflitos, apesar das finalidades e
objetivos pretendidos serem opostos.

(D) Responsividade, prestacdo imediata dos
servicos solicitados pelo paciente e/ou
acompanhante; confianca, competéncia
técnica e cortesia; empatia; tangibilidade,
instalacbes  fisicas e equipamentos
funcionando e com bom aspecto, séo
critérios que podem melhorar e assegurar a
qgualidade da comunicacgdo interpessoal na
area da saude.

(E) Fatores condicionantes como cansago,
tempo disponivel, preocupacbes externas e
conflitos podem interferir positivamente no
estabelecimento de uma boa relacdo
interpessoal, pois geram empatia.

37

Paciente, 22 anos, sexo feminino, refere
crises de dor de cabeca de longa data, com
aumento da frequéncia no Jdltimo més,
coincidentes ao inicio recente de
anticoncepcional e estresse em ambiente de
trabalho. Mae e tia com diagndéstico de
enxaqueca (sic). Ao ser questionada sobre as
caracteristicas da dor, relatou dor tipo
pulsatil em regido fronto temporal esquerda,
de forte intensidade, associada a foto e
fonofobia, nausea e presenca de escotomas
visuais. Uso de paracetamol recorrente, com
alivio parcial da dor. Com base no caso
clinico, o diagnéstico clinico mais provavel é

(A) glaucoma.

(B) cefaleia tensional.

(C) migranea com aura.
(D) rinossinusite.

(E) neuralgia do trigémeo.
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Atualmente sabe-se que a Sindrome
Metabdlica (SM) é um transtorno complexo
representado por um conjunto de fatores de
risco cardiovascular usualmente
relacionados a deposic¢do central de gordura
e a resisténcia a insulina. Assinale a
alternativa correta, de acordo com a | Diretriz
Brasileira de Diagndéstico e Tratamento da
Sindrome Metabdlica.

(A) A elaboragdo de plano alimentar
individualizado, com meta de reducdo
sustentavel de peso acima de 10% de peso
corporal inicial, € fundamental no tratamento
da SM.

(B) A dieta DASH (Dietary Approaches to Stop
Hypertension), associada a uma intervengao
no estlo de vida, pode reduzir a
sensibilidade a insulina. Para os
carboidratos, & recomendado o0 uso de
hortalicas, leguminosas, graos integrais e
frutas, mantendo a ingesta de fibras contidas
nesses alimentos entre 20-30g/dia.

(C) O dmega-3 pode ser benéfico na sindrome
metabdlica. Recomenda-se o consumo de
pelo menos cinco por¢cdes de peixe/semana
e a suplementacéo via oral de 6mega-3.

(D) Programas educativos néo contribuem na
prevencdo da SM, pois ndo apresentaram
dados estatisticamente relevantes.

(E) Recomenda-se 30 minutos de atividade
fisica aerdbica leve a moderada por dia.

39

Sobre as recomendacbes nutricionais a
serem realizadas aos pais de criancas
menores de dois anos, assinale a alternativa
correta.

(A) O aleitamento materno exclusivo supre todas
as necessidades nutricionais da crianca até
um ano de idade.

(B) Nas consultas de rotina, deve-se orientar os
cuidadores sobre a prevencao da obesidade
infantil, evitando a oferta de alimentos com
alta densidade caldrica.

(C) Alimentos como frituras, bolachas
recheadas, sorvetes e embutidos sao
recomendados a partir do primeiro ano de
vida.

(D) Atualmente, popularizou-se o método BLW
(“Baby Led Weaning”), que preconiza a
introducdo precoce dos alimentos sdlidos
(abaixo de 4 meses de vida) de consisténcia
habitual, estimulando a autonomia da
crianga durante a refeigéo.

(E) A partir dos seis meses, a crianga ainda
apresenta o reflexo de protrusdo da lingua, o
que facilita a ingestdo de alimentos
semissoélidos e ja produz as enzimas
digestivas em quantidades suficientes para
essa nova fase.
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Paciente, 67 anos, sexo masculino, refere
dispneia aos grandes esforcos, tosse seca e
pouca expectoracdo clara héa varios anos,
nega febre. Tabagista de 50 macos/ano. Nega
comorbidades, histéria de atopia ou
medicamentos de uso continuo. Nega historia
familiar de asma. Ao exame fisico,
apresentou alteracdo na Saturacdo O2 91%
AA, diminuicdo da expansibilidade toracica,
diminuicao do murmuario vesicular
bilateralmente. Diante do paciente do caso
clinico descrito, assinale a alternativa que
aponta a melhor hipétese diagnéstica.

(A) DPOC. A espirometria com VEF1/CVF <0,7
pés-broncodilatador confirma a presenca de
limitacdo persistente da via aérea, contudo
nao é essencial para o diagnoéstico.

(B) Asma, em episédios de exacerbacdo, pode-
se utilizar corticosteroides.

(C) DPOC. Na revisdao GOLD (Global Initiative
for Chronic Obstrutive Lung Disease) 2019,
foi introduzida a contagem de eosindfilos,
utilizada como biomarcador para estimar a
eficacia dos corticoides inalatérios para
prevencdo de exacerbacoes.

(D) Pneumonia, considerar tratamento intra-
hospitalar.

(E) DPOC exacerbada. Realizar Rx de térax e
iniciar antibioticoterapia de imediato.

41

Em relacdo ao Coronavirus (SARS-CoV-2),
assinale a alternativa correta.

(A) Coronavirus é uma familia de virus que
causa infec¢des neuroldgicas.

(B) O novo agente do Coronavirus (nCoV-2019)
foi descoberto em dezembro de 2018 apoés
casos registrados na China.

(C) Os primeiros Coronavirus humanos foram
identificados décadas antes da atual
pandemia.

(D) Este foi o primeiro Coronavirus a infectar
humanos e animais.

(E) InfecgBes assintomaticas sédo incomuns.

42

No contexto da atual situacdo mundial,
assinale a alternativa que corresponda a
definicdo correta para o termo Pandemia.

(A) Ocorre com certo numero de casos da
doenca controlado em determinada regiéo.

(B) Compreende um numero de casos de
doenca acima do esperado, afetando varios
paises e continentes.

(C) Ocorre quando ha um aumento do namero
de casos de determinada doenga, muito
acima do esperado e ndo delimitado a uma
regiao.

(D) E o0 aumento repentino do nimero de casos,
dentro de limites muito restritos ou de uma
doenca especifica.

(E) Ocorre quando duas ou mais doengas
interagem de tal forma que causam danos
maiores do que a mera soma dessas duas
doencas.

43

A prevencdo em seu amplo sentido chega a
incluir toda a atividade sanitaria, dado que
seu objetivo principal é restaurar a saude.
Nesse contexto, assinale a alternativa correta
relacionada a prevencao terciéria.

(A) Primeiramente ndo causar dano.

(B) Ajudar na reincorporacao a vida normal apos
a doenca.

(C) Levar ao diagnéstico precoce da doenca,
antes dos sinais/sintomas.

(D) Evitar a ocorréncia da doenga, como o
tétano, com a vacinagdo apropriada.

(E) Prevenir dano ao paciente.

44

No contexto da desnutricdo grave, assinale a
alternativa correta em relacdo a Kwashiorkor.

(A) Magreza extrema e atrofia muscular.
(B) Pele frouxa, sobretudo em nadegas.
(C) Perda intensa de tecido subcutaneo.
(D) Apetite preservado.

(E) Hepatomegalia e edema.
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Dona Maria tem 70 anos e apresenta-se com
gueixa de tosse produtiva h4 uma semana,
expectoracdo de secrecdo com cor de
ferrugem, dispneia aos pequenos esforcgos,
febre ndo aferida, mal-estar geral, confuséo
mental de inicio recente. Ao exame: baixo
peso, regular estado geral, confusdo mental,
hipocorada (++/4+), PA 88/60 mmHg, FR — 31
irpm, saturacdo de O2 - 90%, frequéncia
cardiaca de 88 bpm, temperatura axilar
37,5°C. Ausculta cardiaca normal e pulmonar
com estertores crepitantes difusos e
bilaterais principalmente em bases.
Considerando o contexto da pneumonia
adquirida na comunidade, assinale a
alternativa correta.

(A) A Pneumonia Adquirida na Comunidade
(PAC) é definida como infec¢des agudas do
parénquima pulmonar, que acometem
individuos fora do ambiente hospitalar ou
nas primeiras 72 horas apds a admissao
hospitalar.

(B) Dois dos agentes etiolégicos menos comuns
de pneumonia adquirida na comunidade sdo
a Pseudomonas aeruginosa e Streptococcus
pneumoniae.

(C) CURB 65 e PSI/PORT sdo escores
utilizados para avaliacao de progndstico da
pneumonia aguda.

(D) A paciente descrita ndo tem indicacdo de
tratamento hospitalar segundo o0 escore
CURB 65.

(E) O antibi6tico de escolha para o tratamento
de pacientes ambulatoriais com sintomas
leves e sem comorbidades deve ser feito
preferencialmente com quinolonas
respiratorias.

46

Sobre a varicela/Herpes Zoster, é correto
afirmar que

s

(A) a varicela é uma infeccdo viral primaria,
aguda, altamente contagiosa, caracterizada
por surgimento de exantema de aspecto
maculopapular e distribuicdo centrifuga, que,
apos algumas horas, torna-se vesicular,
evolui rapidamente para pustulas e,
posteriormente, forma crostas, em trés a
quatro dias. Podem ocorrer febre moderada
e sintomas sistémicos.

(B) o quadro clinico da varicela em criancas,
adolescentes, adultos e idosos é sempre
sem gravidade, benigno e autolimitado.

(C) a transmissao da varicela é de pessoa a
pessoa, por meio de contato direto ou de
secrecOes respiratdrias (disseminacdo aérea
de particulas virais/aerossois), e, raramente,
através de contato com lesfes de pele.

(D) o periodo de transmissdo da varicela varia
de 1 a 2 dias antes do aparecimento do
exantema e estende-se até que todas as
lesbes estejam em fase de vesiculas.

(E) todos os casos de varicela devem ser
notificados e registrados no Sistema de
Informacdo de Agravos de Notificacdo
(Sinan).
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Parasitose dermatoldgica causada por um Maria, sexo feminino, 25 anos, solteira,
acaro cuja penetracao deixa lesdes em forma tabagista, ensino médio incompleto,

de vesiculas, papulas ou pequenos sulcos,
nos gquais ele deposita seus ovos. As areas
preferenciais da pele onde se visualizam
essas lesbes sao: regides interdigitais,
punhos (face anterior), axilas (pregas
anteriores), regido periumbilical, sulco
intergluteo, Orgdos genitais externos nos
homens. Em criancas e idosos, podem
também ocorrer no couro cabeludo, nas
palmas e plantas. O prurido é intenso e,
caracteristicamente, maior durante a noite,
por ser o periodo de reproducgéo e deposicéo
de ovos. Assinale a alternativa correta que
corresponda ao tratamento dessa doenca.

(A) Curetagem ou expressdo manual ou com
pinca das lesBes, seguida de pincelagem
com tinturas de iodo.

(B) Oclusédo com vaselina pastosa ou esmalte
de unha, o que impede que a larva respire e,
com sua imobilizacdo, deve-se retira-la com
pinga ou pressdo manual.

(C) Anti-histaminico via oral e corticoide tépico
ou sistémico.

(D) Anti-histaminico e Ivermectina via oral e
permetrina topico.

(E) Corticoide via oral e
Amoxicilina.

Doxiciclina ou

desempregada, sem comorbidades e sexarca
precoce. Queixa-se de corrimento vaginal de
odor fétido que ndo melhorava com a ducha
vaginal habitual. Ciclo menstrual irregular e
piora recente da dor em hipogastro e também
durante as relacdes sexuais, além de quadros
febris esporédicos. N&o tinha parceiro fixo,
ndo fazia uso de anticoncepcional e uso
eventual de preservativo. Durante a revisao
de prontuério, constatou-se que Maria havia
tratado sifilis e lesdes de HPV ha 5 meses.
Diante do caso clinico descrito, assinale a
alternativa correta.

s

(A) A Doenca Inflamatéria Pélvica (DIP) é
processo inflamatério de natureza
microbiana unica.

(B) Essa condicdo ndo leva a complicagbes
significativas na salde reprodutiva da
mulher.

(C) A laparoscopia é o padrdo-ouro, mas €
impraticavel como procedimento de rotina.

(D) A DIP durante a gravidez ndo é um critério
para internagdo e  antibioticoterapia
endovenosa.

(E) Homens que tenham tido contato com
mulheres com DIP nos 120 dias que
precederam o inicio dos sintomas devem ser
avaliados e, presumidamente, tratados para
clamidia e gonorreia.

49

Para o diagnéstico clinico de DIP, séo
considerados critérios menores, EXCETO

(A) contetdo vaginal ou secrecao endocervical
anormal.

(B) massa pélvica.

(C) proteina C reativa ou velocidade de
hemossedimentacéo (VHS) elevada.

(D) comprovagédo laboratorial de
cervical por gonococo,
micoplasmas.

(E) presenca de abscesso tubo-ovariano ou de
fundo de saco de Douglas em estudo de
imagem.

infeccao
clamidia ou
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Sobre infec¢cdes que causam Ulceras genitais,
assinale a alternativa correta.

(A)

(B)
©

(D)

(E)

7

A sifilis priméria caracterizada é o cancro
mole, geralmente Unico, que ocorre no local
de entrada da bactéria, muito doloroso, com
base endurecida e fundo sujo, rica em
treponemas.

Na primo-infeccdo por herpes genital, a
linfadenopatia inguinal é rara.

Na donovanose, as lesGes costumam ser
Unicas, sendo frequente a configuracdo em
“‘espelho” nas bordas cutdneas e/ou
mucosas.

O linfogranuloma venéreo é causado por
Chlamydia trachomatis. A manifestacao
clinica mais comum ¢€é a linfadenopatia
inguinal e/ou femoral, com supuragdo e
fistulizacéo.

Na primo-infeccao herpética, a manifestacao
costuma ser mais severa, caracterizada por
lesBes eritemato-papulosas que rapidamente
evoluem para vesiculas sobre base
eritematosa, indolor e de localizagdo variavel
na regido genital. O conteddo dessas
vesiculas é geralmente purulento.

51

Sobre rastreio, diagnéstico e tratamento de

hipertensédo arterial

sistémica, assinale a

alternativa INCORRETA.

(A)

(B)

(©

(D)

(E)

O rastreio deve ser realizado em todo adulto
com 18 anos ou mais de idade que nao tiver
registro no prontuario de, a0 menos, uma
verificagdo da PA nos ultimos dois anos,
devera té-la verificada e registrada.

A primeira verificacdo deve ser realizada em
ambos os bracos. Caso haja diferenca entre
os valores, deve ser considerada a medida
de maior valor.

Devem ser utilizados manguitos com camara
inflavel (cuff) adequada para a circunferéncia
do brago de cada pessoa, ou seja, a largura
deve ser de, pelo menos, 40% do
comprimento do braco (distdncia entre o
olécrano e o acrébmio) e o comprimento de,
pelo menos, 80% de sua circunferéncia.

Na populagdo negra, a prevaléncia e a
gravidade da hipertensdo s&do menores, 0
gue pode estar relacionado a fatores étnicos
elou socioecondmicos. Nesses pacientes, o
uso de diuréticos e bloqueadores de canais
de calcio ndo é a opcao mais racional.
Quando os niveis pressoéricos se enquadram
no estagio 2, o tratamento medicamentoso
pode ser iniciado com dois anti-hipertensivos
em doses baixas simultaneamente.
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Sobre rastreio, diagnéstico e tratamento de
diabetes mellitus tipo 2, assinale a alternativa
correta.

(A) Devem ser testados individuos acima de 45
anos de idade ou, em qualquer idade,
pacientes com sobrepeso/obesidade,
hipertensdo arterial ou historia familiar de
DM2.

(B) Pacientes com glicemia de jejum entre 100 e
125 mg/dL, glicemia de 2 horas pos-
sobrecarga entre 140 e 200 mg/dL ou, ainda,
HbAlc entre 5,7 e 6,5% sao considerados
diabéticos.

(C) Mudanca de estilo de vida (modificacdes de
dieta alimentar e atividade fisica) ndo é
eficaz para controle da glicemia.

(D) As sulfonilureias e as glinidas (ou
metiglinidas) sdo secretagogos de insulina e
Sao responsaveis por eventos adversos mais
raros como ganho de peso e maior
ocorréncia de hipoglicemia.

(E) A metformina tem efeito anti-
hiperglicemiante, reduzindo a producgéo
hepatica de glicose e, em média, a
metformina reduz a HbAlc em 1,5 a 2%.

53

Gestante de 30 anos, GlI, CI, A0, tipagem
sanguinea de A positivo, pré-natal adequado.
Ecografias obstétricas prévias normais. Da
luz por parto cesariana a um recém-nascido
de 38 semanas de idade gestacional
calculada pela data da ultima menstruacéo.
Bolsa rota de trés horas. Ao nascer, nao
apresentava movimentos respiratorios. No
primeiro minuto de vida, respiracgéo irregular,
frequéncia cardiaca de 76 bpm, ciandtico,
hipoténico e com alguma expressédo facial
durante a aspiracdo com sonda. No quinto
minuto, apresentava respiracdo forte e
regular, frequéncia cardiaca de 130 bpm,
movimentos de extremidades, choro forte e
acrocianose. Seu peso de nascimento foi de
2980g. Qual € o Apgar no primeiro e quinto
minutos?

(A) 3e0.
(B) 4e8.
(C) 3es8.
(D) 5 e 10.
(E) 4 e 10.

54

Valentina € uma menina de 5 anos e 8 meses,
branca, natural e residente em Manaus.
Levada para a consulta médica pela sua méae
Jenifer por estar apresentando mudancas
corporais que tém assustado tanto sua méae
guanto sua avl. Além do aumento do volume
mamario bilateral com dor a esquerda, a
crianca também apresenta forte odor axilar e
aumento de pilificacdo genital ha 3 meses.
Em contrapartida, nao apresentou
sangramento vaginal. Sobre puberdade
precoce de origem central, assinale a
alternativa correta.

(A) A identificacdo de fatores de risco e da
doenca em seu estadgio inicial e o
encaminhamento agil e adequado para o
atendimento especializado ddo a Atencao
Basica um carater essencial para um melhor
resultado terapéutico e prognostico dos
casos.

(B) A puberdade precoce é mais frequente em
meninos do que em meninas.

(C) A puberdade precoce central deve ser
investigada, uma vez que a idade
considerada minima para o desenvolvimento
puberal em meninas é de 10 anos.

(D) Em meninos, a maior parte dos casos é
idiopética.

(E) Em  meninas, 2/3 dos casos estdo
associados a anormalidades neuroldgicas.

55

Em relacédo a dispepsia e doenca do refluxo
gastroesofagico (DRGE), é correto afirmar
que

(A) a infeccdo por Helicobacter pylori e o uso de
anti-inflamatérios ndo esteroidais (AINES) ou
de alcool séo as causas menos comuns.

(B) a infeccdo por Helicobacter pylori ndo esta
associada a gastrite cronica.

(C) a gastrite erosiva pode ocorrer em resposta
ao uso ou abuso de anti-inflamatérios ndo
esteroidais (AINEs)/alcool e ao refluxo de
bile para o estbmago.

(D) a endoscopia digestiva alta é considerada
“padrao-ouro” para o diagnoéstico da DRGE.

(E) os pacientes que apresentam manifestacdes
de alarme (disfagia, anemia, HDA, nauseas
e vOmitos, etc.) ndo necessitam de conduta
diagnéstica inicial mais agressiva.
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A nefrolitiase é a terceira causa mais comum
entre as doencgas do trato urinario, mas é
considerada a de maior morbidade. Nesse
contexto, € correto afirmar que

(A) medicacbes alfabloqueadoras reduzem a
recorréncia da coélica renal. Dentre essa
classe medicamentosa, a tansulosina tem
sido a droga mais comumente usada nos
estudos de litiase.

(B) para pacientes com calculos ureterais que
serdo mantidos em conduta conservadora,
aguardando a sua eliminacdo espontéanea, o
uso oral (ou retal) de AINES néo reduz a
inflamac&o e o risco de dor recorrente.

(C) pessoas entre a quarta e a quinta décadas
de vida, fisicamente ativas e que levam uma
dieta pobre em sais e proteina animal, tém
maior chance de desenvolver nefrolitiase.

(D) homens e mulheres sdo afetados com a
mesma incidéncia de nefrolitiase.

(E) a espera assistida é recomendada, com
terapia expulsiva medicamentosa, nos
pacientes com calculos menores que 20 mm,
além de um bom controle da dor.

57

Assinale a alternativa que NAO represente
uma indicagdo de encaminhamento a

urgéncia/ emergéncia obstétrica.

(A) Sindromes hemorragicas (incluindo
descolamento prematuro de placenta,
placenta prévia), independentemente da
dilatagéo cervical e da idade gestacional.

(B) Crise tireotoxica.

(C) Anemia grave (hemoglobina < 8).

(D) NIC 111

(E) Eclampsia.

58

O sarampo € uma doenca infecciosa aguda,
de natureza viral, grave, transmissivel e
extremamente contagiosa, muito comum na
infancia. Nesse contexto, assinale a
alternativa correta.

(A) O periodo de remissdo da doenca é a
ocorréncia de superinfecgcdo viral ou
bacteriana e € facilitado pelo
comprometimento  da  resisténcia  do
hospedeiro a doenca.

(B) Caracteriza-se por febre baixa, exantema
maculopapular generalizado, tosse, coriza,
conjuntivite e manchas de Koplik.

(C) O periodo toxémico da doenca é
caracterizado pela diminuicdo dos sintomas,
com declinio da febre.

(D) Existe tratamento especifico para a infeccao
por sarampo. O tratamento profilatico com
antibiético é contraindicado.

(E) Complicacbes mais comuns: otite média,
laringotragueobronquite, diarreia e
pneumonia. Diarreia € a principal causa de
mortalidade.
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Paciente de 30 anos previamente higido
comparece ao pronto atendimento devido a
queimaduras em bracos ocasionadas por
tentativa de acender fogueira com gasolina.
Refere dor intensa em ambos os bragos ap6s
contato com labaredas de fogo. Ao exame,
dados vitais estaveis, via aérea pérvia e sem
sinal de queimadura, cabeca, tronco, perineo
e membros inferiores integros, membros
superiores, direito e esquerdo, com
hiperemia e bolhas distribuidas
esparsamente em grande parte dos membros,
sem lesBes circunferenciais, sem regibes
brancas nacaradas e boa perfusdo distal.
Nesse contexto, assinale a alternativa
correta.

(A) A queimadura sofrida pelo paciente é de
etiologia quimica.

(B) Essa queimadura é classificada como de
terceiro grau e o célculo aproximado de area
corporal queimada é de 18%.

(C) A escarotomia e a intubacdo orotraqueal
deveréo ser realizadas imediatamente.

(D) O paciente € considerado um queimado de
grande gravidade.

(E) Apos atendimento inicial e estabilizac@o
adequada, o0 paciente devera ser
encaminhado para um centro especializado
em queimados.

60

Sdo considerados(as) uma classe de
antibiético beta-lactamico

(A) as quinolonas.
(B) as cefalosporinas.
(C) os macrolideos.
(D) as sulfonamidas.
(E) as tetraciclinas.
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Lembre-se de marcar o
nimero acima na folha
de respostas!

instituto
aocp

Fraudar ou tentar fraudar
Concursos Publicos é Crime!
Previsto no art. 311 - A do
Cdédigo Penal

Sobre o material recebido pelo candidato

v Além deste Caderno de Questdes, com sessenta questdes objetivas,
vocé recebera do fiscal de sala a Folha de Respostas.

v Confira seu nome, o nimero do seu documento e o nimero de sua
inscricdo em todos os documentos entregues pelo fiscal. Além disso, ndo
se esqueca de conferir seu Caderno de QuestBes quanto a falhas de
impressao e de numeragdo e se 0 cargo corresponde aquele para o qual
vocé se inscreveu.

v O ndo cumprimento a qualquer uma das determinacdes constantes em
Edital, no presente Caderno ou na Folha de Respostas incorrerd na
eliminacdo do candidato.

Sobre o material a ser devolvido pelo candidato

v O Unico documento valido para avaliagédo é a Folha de Respostas.

v' Na Folha de Respostas, preencha os campos destinados a assinatura e
ao numero de inscricdo. As respostas as questdes objetivas devem ser
preenchidas da seguinte maneira: @

v Na Folha de Respostas, s6 é permitido o uso de caneta esferografica
transparente de cor azul ou preta. Esse documento deve ser devolvido
ao fiscal na saida, devidamente preenchido e assinado.

Sobre aduragdo da prova e a permanéncia na sala

v O prazo de realizagédo da prova é de 4 horas, incluindo a marcacédo da
Folha de Respostas.

v Ap6s 60 (sessenta) minutos do inicio da prova, o candidato estara
liberado para utilizar o sanitario ou deixar definitivamente o local de
aplicagdo, ndo podendo, no entanto, levar o Caderno de Questdes e
nenhum tipo de anotac¢éo de suas respostas.

v' O candidato podera levar consigo o Caderno de Questdes somente se
aguardar em sala até o término do prazo de realizacdo da prova
estabelecido em edital.

v/ Os trés ultimos candidatos sé poderdo retirar-se da sala juntos, apés
assinatura do Termo de Fechamento do Envelope de Retorno.

Sobre a divulgacéo das provas e dos gabaritos

v As provas e o0s gabaritos preliminares estardo disponiveis no dia
posterior & aplicagdo da prova no site do Instituto AOCP no enderecgo
eletrdnico www.institutoaocp.org.br



Prefeitura de Joao Pessoa

INSTITUTO AOCP

Lingua Portuguesa

Borderline: o transtorno que faz pessoas irem
do "céu ao inferno" em horas
Tatiana Pronin

Uma alegria contagiante pode se transformar em
tristeza profunda em um piscar de olhos porque
alguém "pisou na bola". O amor intenso vira 6dio
profundo, porque a atitude foi interpretada como
traicdo; o sentimento sai de controle e se traduz
em gritos, palavrdes e até socos. E, entdo, bate
uma culpa enorme e 0 medo de ser abandonado,
como sempre. D4 vontade de se cortar, de beber
e até de morrer, porque a dor, 0 vazio e a raiva
de si mesmo séo insuportaveis. As emocdes e
comportamentos exaltados podem dar uma ideia
do que vive alguém com transtorno de
personalidade borderline (ou "limitrofe™).

Reconhecido como um dos transtornos mais
lesivos, leva a episddios de automutilacao,
abuso de substancias e agressdes fisicas. Além
disso, cerca de 10% dos pacientes cometem
suicidio. Além da montanha-russa emocional e
da dificuldade em controlar os impulsos, o
borderline tende a enxergar a si mesmo e aos
outros na base do "tudo ou nada", o que torna as
relagbes familiares, amorosas, de amizade e até
mesmo a com o0 médico ou terapeuta
extremamente desgastantes.

Muitos comportamentos do "border" (apelido
usado pelos especialistas) lembram os de um
jovem rebelde sem tolerancia a frustracdo. Mas,
enquanto um adolescente problematico pode
melhorar com o tempo ou depois de uma boa
terapia, o adulto com o transtorno parece alguém
cujo lado afetivo ndo amadurece nunca.

Ainda que seja inteligente, talentoso e brilhante
no que faz, reage como uma criangca ao se
relacionar com 0s outros e com as proprias
emocbes — 0 que os psicanalistas chamam de
"ego imaturo”. Em muitos casos, o transtorno fica
camuflado entre outros, como o bipolar, a
depressao e o uso abusivo de &lcool, remédios e
drogas ilicitas.

De forma resumida, um transtorno de
personalidade pode ser descrito como um jeito
de ser, de sentir, se perceber e se relacionar
com o0s outros que foge do padrédo considerado
"normal" ou saudavel. Ou seja, causa sofrimento
para a propria pessoa e/ou para 0S Outros.
Enquadrar um individuo em uma categoria nédo é
facii — cada pessoa € um universo, com
caracteristicas proprias. [...]

O diagnostico é bem mais frequente entre as
mulheres, mas estudos sugerem que a
incidéncia seja igual em ambos os sexos. O que
acontece é que elas tendem a pedir mais
socorro, enquanto 0s homens Ss&8o mais
propensos a se meter em encrencas, ir para a
cadeira ou até morrer mais precocemente por
causa de comportamentos de risco. Quase
sempre o0 transtorno é identificado em adultos
jovens e os sintomas tendem a se tornar
atenuados com o passar da idade.

Transtornos de personalidade s&o diferentes de
transtornos mentais (como depresséo,
ansiedade, transtorno bipolar, psicose etc.),
embora seja dificil para leigos e desafiante até
para especialistas fazer essa distingdo, ja que
sobreposi¢fes ou comorbidades (existéncia de
duas ou mais condicdes ao mesmo tempo) sdo
muito frequentes. N&o é raro que o borderline
desenvolva transtorno bipolar, depressao,
transtornos alimentares (em especial a bulimia),
estresse pés-traumatico, déficit de
atencao/hiperatividade e transtorno por abuso de
substancias, entre outros. [...]

O paciente borderline sofre os periodos de
instabilidade mais intensos no inicio da vida
adulta. H& situacbes de crise, ou maior
descontrole, que podem até resultar em
internagdes porque o paciente coloca sua propria
vida ou a dos outros em risco. Por volta dos 40
ou 50 anos, a maioria dos "borders" melhora
bastante, probabilidade que aumenta se o
paciente se engaja no tratamento. [...]

A personalidade envolve ndo s6 aspectos
herdados, mas também aprendidos, por isso a
melhora é possivel, ainda que seja dificil de
acreditar no inicio. Se a psicoterapia é
importante para ajudar o bipolar a identificar uma
virada e evitar perdas, no transtorno de
personalidade ela é o carro-chefe do tratamento.

[.]
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Medicamentos ajudam a aliviar os sintomas
depressivos, a agressividade e o perfeccionismo
exagerado, e sdo ainda mais importantes
quando existe um transtorno mental associado.
Os farmacos mais utilizados sdo os
antidepressivos (flluoxetina, escitalopram,
venlafaxina etc.), os estabilizadores de humor
(litio, lamotrigina, acido valproico etc.), o0s
antipsicoticos (olanzapina, risperidona,
quietiapina etc.) e, em situagbes pontuais,
sedativos ou remédios para dormir (clonazepan,
diazepan, alprazolan etc.). Esses Ultimos
costumam ser até solicitados pelos pacientes,
mas devem ser evitados ao maximo, porque
podem afrouxar o controle dos impulsos, assim
como o alcool, além de causarem dependéncia.

[...]

Disponivel em:
https://www.uol.com.br/vivabem/noticias/redacao/2018/04/16/borderline-
a-doenca-que-faz-10-dos-diagnosticados-cometerem-suicidio.htm.
Acesso em: 04 jan. 2021.

1

Assinale a alternativa correta considerando o
conteldo do texto.

(A) Segundo o texto, as rela¢des interpessoais e
até mesmo relacionadas ao tratamento dos
“‘borders” desgastam-se com facilidade e
isso acaba provocando  descontrole
emocional e alteracbes de humor extremas
em tais individuos.

(B) De acordo com o texto, categorizar pessoas
€ uma tarefa dificili porque cada um
apresenta atitudes, pensamentos, aptiddes,
gostos, sentimentos etc. bem particulares.

(C) Transtornos como a bipolaridade (de
personalidade) e borderline (mentais)
apresentam diferengas sutis e, normalmente,
esses transtornos séo observados em um
mesmo paciente de modo simultaneo.

(D) Segundo o texto, quem mais sofre com a
sindrome borderline € o proprio paciente
acometido pela doenca, sendo pouco e/ou
raramente afetadas as pessoas que O
rodeiam.

(E) Tratamentos psicoterapicos sdo mais
eficazes em casos de bipolaridade do que
em quadros de borderline, uma vez que,
comprovadamente, para esses pacientes, a
abordagem medicamentosa costuma
funcionar mais.

2

Assinale a alternativa em que haja um verbo
de ligacdo com valor de “mudanca de
estado”.

(A) “O amor intenso vira ddio profundo, [...]".

(B) “[...] ador, o vazio e a raiva de si mesmo sao
insuportaveis.”

(C) “[...] o transtorno fica camuflado [...]".

(D) “O paciente borderline sofre os periodos de
instabilidade mais intensos no inicio da vida
adulta.”.

(E) “[...] o adulto com o transtorno parece
alguém cujo lado afetivo ndo amadurece
nunca.”.

3

Assinale a alternativa em que o termo ou a
expressao destacado(a) tenha sido usado(a)
em sentido denotativo.

(A) “Uma alegria contagiante pode se
transformar em tristeza profunda em um
piscar de olhos porque alguém ‘pisou na

bola’”.

(B) “E, entédo, bate uma culpa enorme e o medo
de ser abandonado, como sempre.”.

(C) “Além da montanha-russa emocional e da
dificuldade em controlar os impulsos, o
borderline tende a enxergar a si mesmo e
aos outros na base do ‘tudo ou nada’, [...]".

(D) “Transtornos _de  personalidade sao
diferentes de transtornos mentais [...]".

(E) “[...] o adulto com o transtorno parece
alguém cujo lado afetivo ndo amadurece
nunca.”.
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Referente ao seguinte excerto, assinale a
alternativa correta.

“Ha situagoes de crise, ou maior descontrole,
gue podem até resultar em internacdes
porque o paciente coloca sua propria vida ou
a dos outros em risco. Por volta dos 40 ou 50
anos, a maioria dos "borders" melhora
bastante, probabilidade que aumenta se o
paciente se engaja no tratamento. [...]”

(A) Em “Ha situagbes de crise, ou maior
descontrole, [...]", o verbo “haver” poderia ser
substituido por “existi’ sem mudangas no
gue tange a concordancia.

(B) No trecho “Ha situagdes de crise, ou maior
descontrole, gue podem até resultar em
internacbes [...], o pronome “‘que” em
destaque retoma a locucéao “de crise”.

(C) Em “[...] a maioria dos "borders" melhora
bastante, [...]", o verbo “melhora”, segundo a
norma-padrdo, deveria ser empregado no
plural, para concordar com “borders”.

(D) O termos destacados em “[...] se o paciente
se engaja no tratamento [...]" desempenham
a mesma fungéo gramatical.

(E) No trecho “[...] probabilidade gue aumenta
se 0 paciente se engaja no tratamento.”, a
oracdo adjetiva em destaque restringe o
termo “probabilidade”.

5

Em relacdo aos usos da virgula, assinale a
alternativa em que tal sinal de pontuacdo
tenha sido usado para separar oragdes
coordenadas.

(A) “[...] o sentimento sai de controle e se traduz
em gritos, palavrdes e até socos.”

(B) “E, entado, bate uma culpa enorme e o0 medo
de ser abandonado [...]".

(C) “Mas, enquanto um adolescente
problematico pode melhorar com o tempo ou
depois de uma boa terapia, o adulto com o
transtorno parece alguém cujo lado afetivo
ndo amadurece nunca.”.

(D) “Por volta dos 40 ou 50 anos, a maioria dos
"borders" melhora bastante [...]".

(E) “Esses ultimos costumam ser até solicitados
pelos pacientes, mas devem ser evitados ao
maximo [...]".

6

Considerando o trecho que segue, a respeito
dos elementos de coeséo e suas respectivas
relagdbes l6gico-seménticas, analise as
assertivas e assinale a alternativa que aponta
a(s) correta(s).

“A personalidade envolve ndo _s6_aspectos
herdados, mas também aprendidos, por_isso
a melhora é possivel, ainda que seja dificil de
acreditar no inicio. Se a psicoterapia é
importante para ajudar o bipolar a identificar
uma virada e evitar perdas, no transtorno de
personalidade ela é o carro-chefe do
tratamento. [...]".

I. Nao haveria prejuizo de sintaxe nem de
efeito de sentido caso a expressao
correlativa “nao sé/mas também” fosse,
nesse contexto, substituida pela
conjuncgao, igualmente aditiva, “e”.

. Em vez de “nao sé/mas também”, poder-
se-ia usar, nessa situacdo, a locucéo
também correlativa “tanto/quanto”,
embora esta expresse valor de
comparacgao e ndo de adicdao.

lll. A expressao “ainda que” tem valor de
concessdo e poderia ser substituida,
nesse caso, por “embora”.

(A) Apenas .

(B) Apenas Il.

(C) Apenas l e ll.
(D) Apenas Il e lll.
(E) I, el
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7

Considerando o seguinte excerto, informe se
€ verdadeiro (V) ou falso (F) o que se afirma a
seguir e assinale a alternativa com a
sequéncia correta.

“O diagnoéstico é bem mais frequente entre as
mulheres, mas estudos sugerem que a
incidéncia seja igual em ambos os sexos.”.

( ) Os termos “diagnostico” e “incidéncia”
sdo acentuados devido a mesma regra de
acentuacado em Lingua Portuguesa.

u , ha u

No termo “frequente”, ha um encontro
consonantal em “fr”.

( ) O vocabulo “mulheres” apresenta um
digrafo e um encontro consonantal.

( ) As palavras “frequente”, “mulheres” e
“incidéncia” sao todas paroxitonas.

( ) O termo “sexos” apresenta cinco letras e
seis fonemas.

(A) F-V—-F-V-—F
(B) V-F-V-F-V
(C)F-V-F-V-V
D)V-V—-F-F—F
(E) F-F—V-V-V

8
Analise o trecho que segue.

“Medicamentos ajudam a aliviar os sintomas
depressivos, a agressividade e 0
perfeccionismo exagerado, e sdo ainda mais
importantes guando existe um transtorno
mental associado. Os farmacos mais
utilizados séo os antidepressivos (flluoxetina,
escitalopram, venlafaxina etc), oS
estabilizadores de humor (litio, lamotrigina,
acido valproico etc), os antipsicéticos
(olanzapina, risperidona, quietiapina etc) e,
em situacdes pontuais, sedativos ou
remeédios para dormir (clonazepan, diazepan,
alprazolan etc). Esses ultimos costumam ser
até solicitados pelos pacientes, mas devem
ser evitados ao maximo, porque podem
afrouxar o controle dos impulsos, assim
como o alcool, além de causarem
dependéncia. [...]".

Em relacdo, sobretudo, aos componentes
destacados nesse segmento do texto, é
correto afirmar que

(A) o verbo “sao” em destaque tem como sujeito
os elementos “os sintomas depressivos, a
agressividade e o] perfeccionismo
exagerado”.

(B) a conjungao “quando”, tradicionalmente
indicadora de tempo, em certos contextos,
pode também expressar valor de condicao,
COMO ocorre nesse caso.

(C) o uso de “antidepressivos”, em destaque,
exemplifica um caso de substantivo
transformado em adjetivo.

(D) a preposicao “para” expressa a relacdo
l6gico-semantica de causa.

(E) o pronome demonstrativo “esses” retoma os
medicamentos  “clonazepan, diazepan,
alprazolan” e poderia ser substituido por
“‘estes” sem nenhum dano gramatical.
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9

Ainda em relagao ao trecho “Esses ultimos
costumam ser até solicitados pelos
pacientes, mas devem ser evitados ao
maximo, porque podem afrouxar o controle
dos impulsos, assim como o alcool, além de
causarem dependéncia.”, 0Ss verbos
destacados retomam a expressdao “Esses
ultimos” e fazem referéncia a ela por meio de

(A) sujeito eliptico, em que se oculta um termo ja
de conhecimento do leitor.

(B) zeugma, em que se oculta um termo,
independente de ter sido mencionado antes
ou néo.

(C) coesdo por anafora, em que se usa um
elemento para anunciar outro, ainda nao
mencionado no texto.

(D) coesdo por catafora, em que se usa um
elemento para recuperar outro, ja
mencionado no texto.

(E) referenciagdo nominal, em que se emprega
um nome para recuperar um termo anterior.

10

De acordo com o texto, assinale a alternativa
correta.

(A) Pessoas que sofrem do transtorno borderline
vao do “céu ao inferno” em um curto periodo
de tempo porque ora se comportam como
criangcas sem malicia ora se comportam
como adultos responsaveis.

(B) Alguém com a personalidade borderline
(“limitrofe”), comumente, apresenta posturas
resistentes a limites, regras.

(C) Um “border”, em geral, vive a infancia e a
adolescéncia sem apresentar graves
alteracBes geradas por tal transtorno.

(D) Grande parte dos “borders”, além de se
automutilarem e de apresentarem intensa
rebeldia, acabam cometendo suicidio.

(E) Borderline afeta, sobretudo, mulheres que
apresentam esse transtorno aliado a
bipolaridade e a depresséo.

Matematica

11

Cinco pessoas, identificadas como P, P2, Ps,
P, e Ps, estdo em uma clinica médica
aguardando a vez para realizar dois tipos de
exames laboratoriais. Sabe-se que duas
dessas pessoas, cada uma na sua vez, irdo
fazer o exame de Hemograma e as outras
trés, também cada um na sua vez, irdo fazer o
exame de Glicemia. Sabe-se também que P3 e
P, irdo fazer o mesmo tipo de exame, P2 e P4
irdo fazer exames de tipos diferentes e P, e Ps
irdo fazer exames de tipos diferentes. Com
base nessas informacfes, € correto afirmar
que

(A) P, ira fazer o exame de Glicemia.
(B) Psira fazer o exame de Hemograma.
(C) Psiré fazer o exame de Hemograma.
(D) P; iré4 fazer o exame de Glicemia.
(E) P4ird fazer o exame de Glicemia.

12

Comparando os numeros 500 e 100, é correto
afirmar que

(A) 500 é exatamente 300% maior que 100.
(B) 500 é exatamente 400% maior que 100.
(C) 100 é exatamente 180% menor que 500.
(D) 500 é exatamente 100% maior que 100.
(E) 100 é exatamente 60% menor que 500.

13

7 1 _ 6 ~
Sendo P=15 9= ¢ r—;,entaoovalor

deﬁéigual a
6.q

(A) 10

B) 4

®) %

€)1

Dy 1

(D)

(E) 5
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Considere a seguinte sequéncia numérica, tal
que os termos dessa sequéncia foram
dispostos obedecendo a uma lei (l6égica) de
formacdo, em que ainda falta identificar o
altimo termo:
(-8,-7,-3,4,14, ).

Seguindo a légica de formacdo dessa
sequéncia, entdo o Ultimo termo da
sequéncia dada é igual a

(A) 33.
(B) 31.
(C) 29.
(D) 27.
(E) 25.

15

Uma dosagem total de 100 ml deve ser
preparada para ser aplicada em um paciente
a partir da mistura de trés tipos de solugdes,

3
identificadas por H, J e Q, tal que 2 da

1
dosagem total é da solucéo H, s da dosagem

total é da solucdo J e o restante da dosagem
total é da solucdo Q. Dessa forma, uma
fracdo que indica a divisdo entre as
guantidades da solugdo Q e da solugcdo H,
nessa dosagem e nessa ordem, é igual a

1
A 5
1_5
® -,
L
© 15
4
0

4
(E) =

Informatica

16

Qual é o caminho correto para encontrar a
ferramenta gque cria um disco de reparacao
do sistema no sistema Microsoft Windows 7
Ultimate Service Pack 1 versdo em
Portugués?

(A) Menu Iniciar, Acessorios do Windows e
Backup e Restauracao.

(B) Painel de controle, Sistema e Seguranca e
Backup e Restauracao.

(C) Menu Iniciar, Programas e Backup do
Windows.

(D) Barra de notificagbes, Configuragbes de
Inicializagdo e Backup e Restauragéo.

(E) Painel de Controle e Backup do Windows 7.

17
Um byte é composto por quantos bits?

(A) 64
(B) 32
(C) 16
(D) 8
(E) 2

18

No software Microsoft Excel 2013, versdo em
portugués do Brasil, qual das funcbes a
seguir deve ser utilizada para agrupar varias
cadeias de texto em uma Unica sequéncia de
texto?

(A) ARRUMAR

(B) CARACT

(C) BAHTTEXT

(D) CARACTUNICODE
(E) CONCATENAR
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No sistema Microsoft Windows 10 Pro, versao
em portugués, qual arquivo do painel de
controle déa acesso a ferramenta que permite
configurar opcdes de gravacao e reproducao
de sons?

(A) Mmsys.cpl
(B) Netcpl.cpl

(C) Sysdm.cpl
(D) Joy.cpl

(E) Micfg32.cpl

20

Considerando o  sistema  operacional
Microsoft Windows 10 Pro, qual programa
deve ser utilizado para abrir um arquivo que
possua a extensao “.STL”?

(A) Windows Media Player.
(B) Gerenciador de Tarefas.
(C) Visualizador 3D.

(D) Microsoft PowerPoint.
(E) Gravador de Passos.

Conhecimentos Especificos

21

Em relagdo a educacdo em saude, assinale a
alternativa INCORRETA.

(A) A educacdo popular € uma concepcao
tedrica de educacdo que surgiu na América
Latina ha quase seis décadas. O educador
brasileiro Paulo Freire foi um dos pioneiros
na sistematizacéo teorica dessa concepcao,
hoje conhecida como Pedagogia Freireana.

(B) As agbes educativas domiciliares realizadas
para individuos com doengas crbnicas e
seus familiares ndo reduzem as taxas de
complicagcbes e internamentos, mas
melhoram a qualidade de vida do usuario.

(C) O protagonismo social € um dos objetivos da
educacédo popular; o controle social no SUS
é realizado através dos Conselhos de Saude
e vem da necessidade da participacdo
popular na gestao publica.

(D) A educacdo popular na atencdo domiciliar
pode auxiliar na (re)integracdo e autonomia
dos idosos, além de contribuir para
construcao de vinculos.

(E) Na visita domiciliar puerperal, espera-se
avaliar o estado de saude da mulher e do
recém-nascido, as interagbes familiares,
além de orientar e apoiar a familia para
amamentacdo e cuidados béasicos com o
recém-nascido.
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Em relacdo ao SIAB (Sistema de Informacéo
da Atencdo Bésica), é correto afirmar que

(A) o SIAB foi substituido pelo SISAB (Sistema
de Informacgdo para a Atencdo Béasica) em
2013, de modo a incrementar a gestdo da
informacdo, a automacdo dos processos e
proporcionar a melhoria das condigbes de
infraestrutura e a melhoria dos processos de
trabalho.

(B) o SIAB foi criado em 1998 para acompanhar
as acbes e resultados das atividades
realizadas pelas equipes da Estratégia de
Saude da Familia e se mantém como o
principal sistema de informacdes do Brasil.

(C) no SIAB, obtém-se informagfes atualizadas
sobre cadastros de familias, condi¢cdes de
moradia e saneamento, situacdo de saude,
producdo e composicdo das equipes de
saude.

(D) os dados disponibilizados pelo SISAB
podem ser utilizados somente para criagdo
de programas e acdes locais, visto que o
sistema ¢é abastecido somente pelas
Unidades Basicas de Saude.

(E) os dados captados pelos sistemas e-SUS
AB séo desvinculados ao SISAB. O e-SUS
AB é composto pelo CDS (Coleta de Dados
Simplificado), pela PEC  (Prontuario
Eletrénico do cidadao) e pelos aplicativos de
dispositivos moveis.

23

Em relacdo as medidas de efeito e impacto na
avaliacdo de uma intervencdo, assinale a
alternativa correta.

(A) O beneficio terapéutico pode ser avaliado
por medidas relativas ou absolutas, mas
sozinho ndo tem valor para decisdo
terapéutica.

(B) O risco relativo (RR) compara 0 niumero de
eventos em grupos tratados ou controle,
dividido pelo ndmero de pessoas naquele
grupo.

(C) O NNT (numero necesséario tratar) € o
inverso do RAR (reducédo absoluta do risco).
Portanto quanto maior o NNT, maior a
eficacia do tratamento prosposto.

(D) O aumento relativo de risco (ARR) expressa
a reducgédo de eventos adversos associados a
intervencao.

(E) O AAR (aumento absoluto de risco) explicita
0 numero de eventos adicionais causados
pela intervengdo para cada 100 individuos
tratados.

24

Paciente, 3 anos e 4 meses, sexo feminino, é
levada ao Pronto Atendimento pela méae que
relata quadro de febre (39,2°C), manchas
avermelhadas inicialmente em maéaos e pés
gue se espalharam para dorso e genitalia,
nausea, olho vermelho, feridas na boca e
inchaco nos pés de inicio hd 5 dias. Ao
exame fisico, percebeu-se a presenca de
linfonodomegalia retroauricular a direita de
uma polpa digital, exantema morbiliforme
difuso, incluindo palma, maos e pés,
hiperemia ocular, hipertrofia das papilas
linguais associada a eritema (aspecto de
morango), fissuras labiais e edema de
membros inferiores com cacifo (2+/4+).

Em relacéo ao caso clinico, qual é a principal
hipdtese diagndstica?

(A) Varicela.

(B) Escarlatina.

(C) Sarampo.

(D) Rubéola.

(E) Doenca de Kawasaki.
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Assinale a alternativa que apresenta as
provaveis alteracdes dos exames

complementares associadas ao caso clinico
descrito na questao anterior.

(A) Hemograma com anemia leve, leucocitose
com desvio a esquerda e plaguetopenia
geralmente a partir da 22 semana.

(B) VHS e PCR podem estar elevados.

(C) Ecocardiograma com presenca de
aneurismas em artérias coronarias, ectasia
de vasos, pericardite, miocardite, sinais de
isquemia, insuficiéncia valvar ou disfuncao
ventricular, sem necessidade de ser repetido
apos 6-8 semanas.

(D) Fator reumatoide e anticorpos antinucleares
geralmente positivos.

(E) As enzimas hepéticas e o0s niveis séricos de
albumina podem estar elevados.

26

Sobre o tratamento da doenga exantemética
do caso clinico relatado nas 2 questdes
anteriores, é correto afirmar que

(A) deve ser iniciado precocemente com altas
doses de Imunoglobulina IV (IGIV) e baixas
doses de Acido Acetilsalicilico (AAS).

(B) para pacientes com aneurismas em
coronarias, considera-se manter o AAS
indefinidamente. Nos casos de aneurismas

gigantes, considerar anticoagulante
adicional.
(C) deve-se realizar corticoide endovenoso

precocemente em todos 0s casos.

(D) os anti-inflamatérios sédo considerados
seguros e devem ser iniciados
precocemente associados a aspirina.

(E) amoxicilina é o antibidtico de escolha, e deve
ser mantido por até 14 dias.

27

Paciente masculino, 67 anos, branco, ensino
fundamental completo, compareceu a
consulta na UBS acompanhado de sua
esposa com queixa de esqguecimento. Ha
cerca de 8 meses, ela percebeu a dificuldade
dele em lembrar nomes, recados e tarefas,
nao associada a alteracdes de
comportamento ou humor. Realiza
anualmente exames de controle para
Hipertenséo Arterial Sistémica, Dislipidemia e
Diabetes Mellitus tipo 2, em uso continuo e
regular de Losartana, Metformina e
Sinvastatina. Realizada  aplicagéo do
Miniexame do Estado Mental (MEEM) com
escore 14/30 pontos. No teste do reldgio, o
paciente demonstrou incapacidade na
ordenagdo dos numeros e na colocagdo dos
ponteiros do relégio. Solicitados exames
laboratoriais sem alteraces e Tomografia de
cranio revelando leve hipotrofia hipocampal.

De acordo com o quadro clinico apresentado,
€ correto afirmar que

(A) o teste do reldgio avalia melhor as fungbes
executivas e visuoespaciais comparado ao
Exame do MEEM.

(B) o Delirium n&o pode ser considerado um
diagnéstico diferencial das deméncias, pois
€ definido como uma Sindrome cerebral
organica aguda.

(C) a Deméncia de Alzheimer é a segunda
causa mais frequente de deméncia em todo
o mundo, atrds somente da Doenca de
Parkinson.

(D) na suspeita de pseudodeméncia depressiva,
deve-se realizar somente a Escala de
Depressédo geriatrica, pois o hipotireoidismo
no idoso ndo aumenta o risco de depressao.

(E) a presenca de delirios e alucinagbes néo
ocorre em quadros de Deméncia de
Alzheimer, aumentando a suspeita de
Doenca de Lewy ou vascular.
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Em relacdo aos cuidados oferecidos aos
individuos com deméncia, assinale a
alternativa correta.

(A) O uso de bengalas e andadores é indicado
para pacientes com instabilidade de marcha,
uma consequéncia evitavel das deméncias,
pois ajudam a postergar a restricao ao leito.

(B) A manutencdo de uma adequada nutricdo é
essencial na prevencdo de doencas e do
declinio funcional. Estima-se que metade da
populacdo institucionalizada é afetada por
disfagia, contudo, ao contrario do AVC, a
deméncia ndo é causa de disfagia.

(C) O manejo de pacientes com deméncia deve
ser realizado pela equipe da atencao
primaria com apoio matricial do NASF.
Encaminhamentos devem ser evitados,
mesmo para pacientes com comorbidades,
devido a dificuldade de acesso.

(D) Os cuidados da enfermagem na prevencao e
recuperacdo de escaras em pacientes com
deméncia extrema sdo de grande
importancia, pois melhoram o conforto do
paciente, tranquilizam a familia e reduzem
internamentos e necessidade de
intervengdes invasivas.

(E) Ndo existem relatos de emergéncia
psiquiatrica em casos de deméncia, portanto
referenciar pacientes aos servicos de
psiquiatria, mesmo em casos de resisténcia
terapéutica e risco de suicidio, somente
sobrecarregam o sistema de saude.

29

Queixas de tontura e vertigem estdo cada vez
mais comuns nos atendimentos médicos em
todo o mundo. De acordo com Barraclough e
Vertigo, cerca de 7% da populacdo mundial
apresentara algum episodio de tontura a cada
ano, com prevaléncia mais elevada entre as
mulheres, 61% contra 47% nos homens. Em
relacdo ao tema, assinale a alternativa
correta.

(A) A Vertigem Posicional Paroxistica Benigna
(VPPB) possui etiologia  multifatorial,
caracteriza-se por crises recorrentes de
vertigem, hipoacusia, zumbido e plenitude
aural. O tratamento padréo € com Betaistina.

(B) Na Neuronite Vestibular, podem ser
inseridas  patologias como  migranea
vestibular, insuficiéncia  vértebro-basilar,
esclerose multipla e neoplasias

intracranianas.

(C) A Vertigem Posicional Paroxistica Benigna
(VPPB) é uma sindrome desencadeada pela
movimentacdo da cabeca, provocando
estimulacdo excessiva do sistema vestibular,
caracterizada pela presenca de tontura,
palidez, sudorese, nausea, vomito, salivacao
e mal-estar.

(D) A Vestibulopatia central decorre da
inflamacg&o do nervo vestibular geralmente
apos uma infeccao viral. Apresenta inicio
abrupto e evolugéo lenta, com duracdo de
semanas.

(E) Na Vertigem Posicional Paroxistica Benigna
(VPPB), o teste de Dix-Hallpike é positivo na
presenca de vertigem e nistagmo, o segundo
inicia-se ap6s um periodo de laténcia de
poucos segundos, com frequéncia torsional,
geotrdpico e fatigavel.
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Considerando as principais vestibulopatias
periféricas, assinale a alternativa
INCORRETA.

(A) O tratamento da Vertigem Posicional
Paroxistica Benigna (VPPB) é a Manobra de
Epley.

(B) Nas neuronites vestibulares, preconiza-se o
uso de sedativos labirinticos, como
Dimenidrinato e Cinarizina, por longos
periodos para auxiliar na compensacao

vestibular.

(C) Em alguns casos, pode-se associar
diuréticos no tratamento da Sindrome de
Méniere.

(D) Na Sindrome de Méniére, o diagndstico
etiologico € importante para 0 manejo
terapéutico, portanto deve-se realizar
investigacdo laboratorial para as principais
doencas metabdlicas.

(E) A Vertigem Paroxistica Benigna da Infancia
(VPBI) difere da VPPB de adultos, pois ndo
€ postural, apresentando crises breves (30-
60 segundos) com presenca de nistagmo.
Até metade das criangas com VPBI
desenvolvem enxagueca na adolescéncia.

31

Em relacdo aos cuidados de feridas e outras
afeccdes de pele prestados em domicilio,
assinale a alternativa INCORRETA.

(A) Diante de um paciente com presenca de
Ulceras por pressdo (UPs), deve-se
considerar como exemplos de fatores de
risco Sindrome da Imobilidade, anemia,
desnutricdo e ma perfuséo tecidual.

(B) O tratamento das feridas e Ulceras de
pressdo geralmente é realizado de maneira
interdisciplinar, a funcdo de prescrever
curativos especiais é competéncia médica.

(C) Cabe a equipe clinica a monitorizagdo das
feridas. A elaboracdo do plano terapéutico é
dever do especialista da atencao secundaria.

(D) Manter o leito da ferida limpo, livre do risco
de infeccdo, com a realizacdo de trocas
regulares dos curativos, compete a
modalidade de atendimento domiciliar AD1.

(E) Em feridas cronicas, a realizagdo de
desbridamento, o controle de dor e a
orientacao dos cuidados com a
contaminagdo devem ser realizados por
equipes da modalidade 3 do atendimento
domiciliar (AD3).
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Em relacdo a avaliacdo e ao manejo da dor
em domicilio, é correto afirmar que

(A) a dor pode ser considerada uma experiéncia
pessoal, individual e subjetiva; ela é
modulada por varios fatores e independe da
cultura.

(B) na avaliagdo da dor crbonica, a sua
caracterizacao pode ser realizada
secundariamente a intervencdo terapéutica
precoce, pois a analgesia é mais importante
gue o diagnéstico etioldgico.

(C) durante a visita domiciliar, é importante
avaliar se ha comprometimento da
funcionalidade e da qualidade de vida do
paciente e seus familiares. A abordagem dos
aspectos emocionais néo deve ser realizada,
pois pode influenciar negativamente o
tratamento.

(D) dentre os instrumentos para mensuracao da
dor em domicilio, pode-se utilizar a Escala
de dor numérica, a Escala de faces de Wong
Baker e/ou a Escala categérica, pois elas
fornecem dado objetivo, fiel e imutavel em
relacéo a dor do paciente.

(E) os analgésicos nao opioides podem ser
utilizados isoladamente em casos de dor
leve ou em combinacdo com opioides em
dores moderadas/fortes. Os analgésicos nao
opioides apresentam efeito teto (dose a
partir da qual a analgesia ndo é mais
potencializada pelo aumento da dose), o
mesmo efeito ndo se aplica aos opioides.

33

Com base nos conhecimentos sobre
internacdo domiciliar e assisténcia médica
em domicilio, assinale a alternativa correta.

(A) Durante o internamento domiciliar, o
paciente ser4 monitorizado por uma equipe
mensalmente. Nessa modalidade de
atendimento, o paciente pode dispor de
medicacbes endovenosas, curativos,
paracenteses e nutricdo parenteral.

(B) A internagdo domiciliar n&o substitui a
internagdo hospitalar e deve ser sempre
utilizada com a intencdo de humanizar o
atendimento, respeitando as condi¢cbes
clinicas do paciente e a situacao familiar em
que se encontra.

(C) Em pacientes com traqueostomia, pode-se
realizar troca, higienizacdo, aspiracdo e
decanulacdo em domicilio pelas equipes de
atencao domiciliar da modalidade AD1.

(D) A internacdo domiciliar deve ter carater
permanente, contudo o paciente deve ser
reavaliado periodicamente até a alta do
atendimento domiciliar.

(E) Na internacdo domiciliar, a assisténcia
oferecida é semelhante aquela prestada em
ambiente hospitalar. E uma atividade
continuada, com oferta de tecnologia e de
recursos humanos, equipamentos, materiais
e medicamentos, para pacientes de média
complexidade e clinicamente instaveis.
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De acordo com a Portaria n°® 2.527, de 27 de
outubro de 2011, e a Resolucdo RDC Anvisa
n° 11, de 26 de janeiro de 2006, que regulam
os atendimentos domiciliares, assinale a
alternativa correta.

(A) A assisténcia prestada na modalidade AD1 é
de responsabilidade das equipes de atencdo
basica, por meio de visitas regulares em
domicilio, no minimo, uma vez por més.

(B) O trabalho em equipe multiprofissional é
integrado a rede de atencéo a saude, sendo
uma atribuicdo prevista para a modalidade
AD1 da Atencédo Domiciliar.

(C) A modalidade AD1 ¢é destinada para
usuarios com problemas de salde
compensados, com cuidados de maior
complexidade, sem critérios para as
modalidades AD2 e AD3 e que apresentam
dificuldade ou incapacidade de locomogédo a
Unidade de Saude.

(D) O acolhimento de demanda de duvidas e
gueixas ndo deve ser realizado durante o
atendimento domiciliar, pois o atendimento
deve ser breve e voltado para o tratamento
objetivo de feridas.

(E) A Atencao Domiciliar é organizada em trés
modalidades (AD1, AD2 e AD3). E o
treinamento pré e pos-desospitalizacao para
familiares e/ou cuidadores esta previsto
somente no tipo 1 (AD1).

35

Com base nos conhecimentos sobre as
relagdes interpessoais no ambito da saude,
assinale a alternativa correta.

(A) A prioridade na APS é o atendimento da
demanda, com foco na agenda médica. A
integracdo entre os profissionais da equipe
para articulagdo das intervengdes técnicas
ocorre esporadicamente.

(B) Nas equipes de trabalho ocorrem trocas
internas (intrapessoal) e externas
(interpessoal). Modificagdes abruptas nessas
trocas, como rodizios institucionais,
geralmente n&o acarretam reajustes e
redistribuicdes das tarefas e funcdes.

(C) Um dos principais objetivos da comunicacao
interpessoal na salde é tentar evitar ou
diminuir conflitos, apesar das finalidades e
objetivos pretendidos serem opostos.

(D) Responsividade, prestacdo imediata dos
servicos solicitados pelo paciente e/ou
acompanhante; confianca, competéncia
técnica e cortesia; empatia; tangibilidade,
instalacbes  fisicas e equipamentos
funcionando e com bom aspecto, sé&o
critérios que podem melhorar e assegurar a
gualidade da comunicagdo interpessoal na
area da saude.

(E) Fatores condicionantes como cansago,
tempo disponivel, preocupacdes externas e
conflitos podem interferir positivamente no
estabelecimento de uma boa relagcdo
interpessoal, pois geram empatia.
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Paciente, 22 anos, sexo feminino, refere
crises de dor de cabeca de longa data, com
aumento da frequéncia no ultimo més,
coincidentes ao inicio recente de
anticoncepcional e estresse em ambiente de
trabalho. Mae e tia com diagnéstico de
enxaqueca (sic). Ao ser guestionada sobre as
caracteristicas da dor, relatou dor tipo
pulsatil em regido fronto temporal esquerda,
de forte intensidade, associada a foto e
fonofobia, nausea e presenca de escotomas
visuais. Uso de paracetamol recorrente, com
alivio parcial da dor. Com base no caso
clinico, o diagndstico clinico mais provavel é

(A) glaucoma.

(B) cefaleia tensional.

(C) migranea com aura.
(D) rinossinusite.

(E) neuralgia do trigémeo.

37

Atualmente sabe-se que a Sindrome
Metabdlica (SM) é um transtorno complexo
representado por um conjunto de fatores de
risco cardiovascular usualmente
relacionados a deposic¢éo central de gordura
e a resisténcia a insulina. Assinale a
alternativa correta, de acordo com a | Diretriz
Brasileira de Diagndstico e Tratamento da
Sindrome Metabdlica.

(A) A elaboragdo de plano alimentar
individualizado, com meta de reducdo
sustentavel de peso acima de 10% de peso
corporal inicial, € fundamental no tratamento
da SM.

(B) A dieta DASH (Dietary Approaches to Stop
Hypertension), associada a uma intervengao
no estlo de vida, pode reduzir a
sensibilidade a  insulina. Para os
carboidratos, & recomendado o0 uso de
hortalicas, leguminosas, graos integrais e
frutas, mantendo a ingesta de fibras contidas
nesses alimentos entre 20-30g/dia.

(C) O dmega-3 pode ser benéfico na sindrome
metabdlica. Recomenda-se o consumo de
pelo menos cinco por¢cdes de peixe/semana
e a suplementacéo via oral de 6mega-3.

(D) Programas educativos ndo contribuem na
prevencdo da SM, pois ndo apresentaram
dados estatisticamente relevantes.

(E) Recomenda-se 30 minutos de atividade
fisica aerdbica leve a moderada por dia.

MEDICO (MEDICINA DE FAMILIA E COMUNIDADE)

Tipo 02 — Pégina 15



Prefeitura de Joao Pessoa

INSTITUTO AOCP

38

Sobre as recomendacbes nutricionais a
serem realizadas aos pais de criancas
menores de dois anos, assinale a alternativa
correta.

(A) O aleitamento materno exclusivo supre todas
as necessidades nutricionais da crianca até
um ano de idade.

(B) Nas consultas de rotina, deve-se orientar os
cuidadores sobre a prevencao da obesidade
infantil, evitando a oferta de alimentos com
alta densidade caldrica.

(C) Alimentos como frituras, bolachas
recheadas, sorvetes e embutidos sao
recomendados a partir do primeiro ano de
vida.

(D) Atualmente, popularizou-se 0 método BLW
(“Baby Led Weaning”), que preconiza a
introducéo precoce dos alimentos sdlidos
(abaixo de 4 meses de vida) de consisténcia
habitual, estimulando a autonomia da
crianga durante a refeigéo.

(E) A partir dos seis meses, a crianga ainda
apresenta o reflexo de protrusdo da lingua, o
gque facilita a ingestdo de alimentos
semissolidos e ja produz as enzimas
digestivas em quantidades suficientes para
essa nova fase.

39

Paciente, 67 anos, sexo masculino, refere
dispneia aos grandes esforcos, tosse seca e
pouca expectoracdo clara ha varios anos,
nega febre. Tabagista de 50 mag¢os/ano. Nega
comorbidades, histéria de atopia ou
medicamentos de uso continuo. Nega historia
familiar de asma. Ao exame fisico,
apresentou alteracdo na Saturacdo 02 91%
AA, diminuicdo da expansibilidade toracica,
diminuicao do murmario vesicular
bilateralmente. Diante do paciente do caso
clinico descrito, assinale a alternativa que
aponta a melhor hipétese diagndstica.

(A) DPOC. A espirometria com VEF1/CVF <0,7
pos-broncodilatador confirma a presenga de
limitacdo persistente da via aérea, contudo
nao é essencial para o diagndéstico.

(B) Asma, em episodios de exacerbagdo, pode-
se utilizar corticosteroides.

(C) DPOC. Na revisdo GOLD (Global Initiative
for Chronic Obstrutive Lung Disease) 2019,
foi introduzida a contagem de eosindfilos,
utilizada como biomarcador para estimar a
eficacia dos corticoides inalatérios para
prevencdo de exacerbacoes.

(D) Pneumonia, considerar tratamento intra-
hospitalar.

(E) DPOC exacerbada. Realizar Rx de torax e
iniciar antibioticoterapia de imediato.

40

Em relacdo ao Coronavirus (SARS-CoV-2),
assinale a alternativa correta.

(A) Coronavirus é uma familia de virus que
causa infec¢des neuroldgicas.

(B) O novo agente do Coronavirus (nCoV-2019)
foi descoberto em dezembro de 2018 apés
casos registrados na China.

(C) Os primeiros Coronavirus humanos foram
identificados décadas antes da atual
pandemia.

(D) Este foi o primeiro Coronavirus a infectar
humanos e animais.

(E) Infecgbes assintomaticas sdo incomuns.
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No contexto da atual situacdo mundial,
assinale a alternativa que corresponda a
definicdo correta para o termo Pandemia.

(A) Ocorre com certo numero de casos da
doenca controlado em determinada regiao.

(B) Compreende um numero de casos de
doenca acima do esperado, afetando varios
paises e continentes.

(C) Ocorre quando hd um aumento do namero
de casos de determinada doenga, muito
acima do esperado e ndo delimitado a uma
regido.

(D) E o0 aumento repentino do nimero de casos,
dentro de limites muito restritos ou de uma
doenca especifica.

(E) Ocorre quando duas ou mais doengas
interagem de tal forma que causam danos
maiores do que a mera soma dessas duas
doencas.

42

A prevencdo em seu amplo sentido chega a
incluir toda a atividade sanitaria, dado que
seu objetivo principal é restaurar a saude.
Nesse contexto, assinale a alternativa correta
relacionada a prevencdo terciéria.

(A) Primeiramente ndo causar dano.

(B) Ajudar na reincorporagdo a vida normal apds
a doencga.

(C) Levar ao diagnéstico precoce da doenca,
antes dos sinais/sintomas.

(D) Evitar a ocorréncia da doenga, como O
tétano, com a vacinagdo apropriada.

(E) Prevenir dano ao paciente.

43

No contexto da desnutricdo grave, assinale a
alternativa correta em relagdo a Kwashiorkor.

(A) Magreza extrema e atrofia muscular.
(B) Pele frouxa, sobretudo em nadegas.
(C) Perda intensa de tecido subcutéaneo.
(D) Apetite preservado.

(E) Hepatomegalia e edema.

44

Dona Maria tem 70 anos e apresenta-se com
gueixa de tosse produtiva hd uma semana,
expectoragcdo de secrecdo com cor de
ferrugem, dispneia aos pequenos esforc¢os,
febre ndo aferida, mal-estar geral, confuséo
mental de inicio recente. Ao exame: baixo
peso, regular estado geral, confusdo mental,
hipocorada (++/4+), PA 88/60 mmHg, FR — 31
irpm, saturagcdo de O2 - 90%, frequéncia
cardiaca de 88 bpm, temperatura axilar
37,5°C. Ausculta cardiaca normal e pulmonar
com estertores crepitantes difusos e
bilaterais principalmente em bases.
Considerando o contexto da pneumonia
adquirida na comunidade, assinale a
alternativa correta.

(A) A Pneumonia Adquirida na Comunidade
(PAC) é definida como infec¢des agudas do
parénquima pulmonar, que acometem
individuos fora do ambiente hospitalar ou
nas primeiras 72 horas apds a admissao
hospitalar.

(B) Dois dos agentes etiolégicos menos comuns
de pneumonia adquirida na comunidade sdo
a Pseudomonas aeruginosa e Streptococcus
pneumoniae.

(C) CURB 65 e PSI/PORT sdo escores
utilizados para avaliacdo de prognéstico da
pneumonia aguda.

(D) A paciente descrita ndo tem indicacdo de
tratamento hospitalar segundo o0 escore
CURB 65.

(E) O antibidtico de escolha para o tratamento
de pacientes ambulatoriais com sintomas
leves e sem comorbidades deve ser feito
preferencialmente com quinolonas
respiratorias.
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Sobre a varicela/Herpes Zoster, € correto
afirmar que

s

(A) a varicela é uma infeccdo viral primaria,
aguda, altamente contagiosa, caracterizada
por surgimento de exantema de aspecto
maculopapular e distribuicdo centrifuga, que,
apos algumas horas, torna-se vesicular,
evolui rapidamente para pustulas e,
posteriormente, forma crostas, em trés a
quatro dias. Podem ocorrer febre moderada
e sintomas sistémicos.

(B) o quadro clinico da varicela em criancas,
adolescentes, adultos e idosos é sempre
sem gravidade, benigno e autolimitado.

(C) a transmissdo da varicela é de pessoa a
pessoa, por meio de contato direto ou de
secrecOes respiratdrias (disseminacdo aérea
de particulas virais/aerossois), e, raramente,
através de contato com lesfes de pele.

(D) o periodo de transmissao da varicela varia
de 1 a 2 dias antes do aparecimento do
exantema e estende-se até que todas as
lesbes estejam em fase de vesiculas.

(E) todos os casos de varicela devem ser
notificados e registrados no Sistema de
Informacdo de Agravos de Notificacdo
(Sinan).

46

Parasitose dermatoldégica causada por um
acaro cuja penetracdo deixa lesdes em forma
de vesiculas, papulas ou pequenos sulcos,
nos quais ele deposita seus ovos. As areas
preferenciais da pele onde se visualizam
essas lesbGes sdo: regifes interdigitais,
punhos (face anterior), axilas (pregas
anteriores), regido periumbilical, sulco
intergluteo, Orgdos genitais externos nos
homens. Em criancas e idosos, podem
também ocorrer no couro cabeludo, nas
palmas e plantas. O prurido é intenso e,
caracteristicamente, maior durante a noite,
por ser o periodo de reproducéo e deposigao
de ovos. Assinale a alternativa correta que
corresponda ao tratamento dessa doenca.

(A) Curetagem ou expressdo manual ou com
pinca das lesbes, seguida de pincelagem
com tinturas de iodo.

(B) Oclusdo com vaselina pastosa ou esmalte
de unha, o que impede que a larva respire e,
com sua imobilizacdo, deve-se retira-la com
pinga ou pressao manual.

(C) Anti-histaminico via oral e corticoide tépico
ou sistémico.

(D) Anti-histaminico e lvermectina via oral e
permetrina topico.

(E) Corticoide via oral e
Amoxicilina.

Doxiciclina ou
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Maria, sexo feminino, 25 anos, solteira,
tabagista, ensino  meédio incompleto,

desempregada, sem comorbidades e sexarca
precoce. Queixa-se de corrimento vaginal de
odor fétido que ndo melhorava com a ducha
vaginal habitual. Ciclo menstrual irregular e
piora recente da dor em hipogastro e também
durante as relagbes sexuais, além de quadros
febris esporédicos. N&o tinha parceiro fixo,
ndo fazia uso de anticoncepcional e uso
eventual de preservativo. Durante a revisdo
de prontuério, constatou-se que Maria havia
tratado sifilis e lesdes de HPV ha 5 meses.
Diante do caso clinico descrito, assinale a
alternativa correta.

s

(A) A Doenca Inflamatéria Pélvica (DIP) é
processo inflamatério de natureza
microbiana Unica.

(B) Essa condicdo nédo leva a complicaces
significativas na salde reprodutiva da
mulher.

(C) A laparoscopia é o padrdo-ouro, mas é
impraticavel como procedimento de rotina.

(D) A DIP durante a gravidez ndo € um critério
para internacdo e  antibioticoterapia
endovenosa.

(E) Homens que tenham tido contato com
mulheres com DIP nos 120 dias que
precederam o inicio dos sintomas devem ser
avaliados e, presumidamente, tratados para
clamidia e gonorreia.

48

Para o diagnéstico clinico de DIP, séo
considerados critérios menores, EXCETO

(A) contetido vaginal ou secre¢cdo endocervical
anormal.

(B) massa pélvica.

(C) proteina C reativa ou velocidade de
hemossedimentacéo (VHS) elevada.

(D) comprovacgdo laboratorial de infeccdo
cervical por gonococo, clamidia ou
micoplasmas.

(E) presenca de abscesso tubo-ovariano ou de
fundo de saco de Douglas em estudo de
imagem.

49

Sobre infeccdes que causam Ulceras genitais,
assinale a alternativa correta.

s

(A) A sifilis priméria caracterizada é o cancro
mole, geralmente Unico, que ocorre no local
de entrada da bactéria, muito doloroso, com
base endurecida e fundo sujo, rica em
treponemas.

(B) Na primo-infeccdo por herpes genital, a
linfadenopatia inguinal é rara.

(C) Na donovanose, as lesbes costumam ser
Unicas, sendo frequente a configuracdo em
“‘espelho” nas bordas cutdneas e/ou
mucosas.

(D) O linfogranuloma venéreo €& causado por
Chlamydia trachomatis. A manifestagao
clinica mais comum ¢€é a linfadenopatia
inguinal e/ou femoral, com supuragéo e
fistulizacao.

(E) Na primo-infeccéo herpética, a manifestacéo
costuma ser mais severa, caracterizada por
lesdes eritemato-papulosas que rapidamente
evoluem para vesiculas sobre base
eritematosa, indolor e de localizacao variavel
na regido genital. O conteddo dessas
vesiculas é geralmente purulento.
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Sobre rastreio, diagndéstico e tratamento de
hipertensédo arterial sistémica, assinale a
alternativa INCORRETA.

(A) O rastreio deve ser realizado em todo adulto
com 18 anos ou mais de idade que nao tiver
registro no prontuario de, ao menos, uma
verificagdo da PA nos ultimos dois anos,
devera té-la verificada e registrada.

(B) A primeira verificacdo deve ser realizada em
ambos os bracos. Caso haja diferenca entre
os valores, deve ser considerada a medida
de maior valor.

(C) Devem ser utilizados manguitos com camara
inflavel (cuff) adequada para a circunferéncia
do brago de cada pessoa, ou seja, a largura
deve ser de, pelo menos, 40% do
comprimento do braco (distancia entre o
olécrano e o acrémio) e o comprimento de,
pelo menos, 80% de sua circunferéncia.

(D) Na populagdo negra, a prevaléncia e a
gravidade da hipertensdo sdo menores, 0
gue pode estar relacionado a fatores étnicos
e/ou socioecondbmicos. Nesses pacientes, 0
uso de diuréticos e bloqueadores de canais
de calcio ndo é a opcao mais racional.

(E) Quando os niveis pressoéricos se enquadram
no estagio 2, o tratamento medicamentoso
pode ser iniciado com dois anti-hipertensivos
em doses baixas simultaneamente.

51

Sobre rastreio, diagndéstico e tratamento de
diabetes mellitus tipo 2, assinale a alternativa
correta.

(A) Devem ser testados individuos acima de 45
anos de idade ou, em qualquer idade,
pacientes com sobrepeso/obesidade,
hipertens@o arterial ou historia familiar de
DM2.

(B) Pacientes com glicemia de jejum entre 100 e
125 mg/dL, glicemia de 2 horas pos-
sobrecarga entre 140 e 200 mg/dL ou, ainda,
HbAlc entre 5,7 e 6,5% sao considerados
diabéticos.

(C) Mudanca de estilo de vida (modificacbes de
dieta alimentar e atividade fisica) ndo é
eficaz para controle da glicemia.

(D) As sulfonilureias e as glinidas (ou
metiglinidas) sdo secretagogos de insulina e
Sa0 responsaveis por eventos adversos mais
raros como ganho de peso e maior
ocorréncia de hipoglicemia.

(E) A metformina tem efeito anti-
hiperglicemiante, reduzindo a producéo
hepatica de glicose e, em média, a
metformina reduz a HbAlc em 1,5 a 2%.

52

Gestante de 30 anos, GIl, CI, A0, tipagem
sanguinea de A positivo, pré-natal adequado.
Ecografias obstétricas prévias normais. D&
luz por parto cesariana a um recém-nascido
de 38 semanas de idade gestacional
calculada pela data da altima menstruacéo.
Bolsa rota de trés horas. Ao nascer, nao
apresentava movimentos respiratdrios. No
primeiro minuto de vida, respiragao irregular,
frequéncia cardiaca de 76 bpm, ciandtico,
hipoténico e com alguma expresséo facial
durante a aspiracdo com sonda. No quinto
minuto, apresentava respiracdo forte e
regular, frequéncia cardiaca de 130 bpm,
movimentos de extremidades, choro forte e
acrocianose. Seu peso de nascimento foi de
2980g. Qual € o Apgar no primeiro e quinto
minutos?

(A) 3e09.
(B) 4 e 8.
(C) 3e8.
(D) 5 e 10.
(E) 4 e 10.
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Valentina € uma menina de 5 anos e 8 meses,
branca, natural e residente em Manaus.
Levada para a consulta médica pela sua méae
Jenifer por estar apresentando mudancas
corporais que tém assustado tanto sua mae
guanto sua avé. Além do aumento do volume
mamario bilateral com dor a esquerda, a
crianca também apresenta forte odor axilar e
aumento de pilificagcdo genital ha 3 meses.
Em contrapartida, nao apresentou
sangramento vaginal. Sobre puberdade
precoce de origem central, assinale a
alternativa correta.

(A) A identificagdo de fatores de risco e da
doenca em seu estagio inicial e o
encaminhamento agil e adequado para o
atendimento especializado dédo a Atencao
Basica um carater essencial para um melhor
resultado terapéutico e prognostico dos
casos.

(B) A puberdade precoce é mais frequente em
meninos do que em meninas.

(C) A puberdade precoce central deve ser
investigada, uma vez que a idade
considerada minima para o desenvolvimento
puberal em meninas é de 10 anos.

(D) Em meninos, a maior parte dos casos é
idiopatica.

(E) Em meninas, 2/3 dos casos estdo
associados a anormalidades neuroldgicas.

54

Em relacdo a dispepsia e doenca do refluxo
gastroesofagico (DRGE), é correto afirmar
que

(A) a infeccao por Helicobacter pylori e 0 uso de
anti-inflamatérios ndo esteroidais (AINES) ou
de alcool séo as causas menos comuns.

(B) a infecgdo por Helicobacter pylori ndo esta
associada a gastrite cronica.

(C) a gastrite erosiva pode ocorrer em resposta
ao uso ou abuso de anti-inflamatérios nédo
esteroidais (AINEs)/alcool e ao refluxo de
bile para o estbmago.

(D) a endoscopia digestiva alta é considerada
“padrao-ouro” para o diagnéstico da DRGE.

(E) os pacientes que apresentam manifestacdes
de alarme (disfagia, anemia, HDA, nauseas
e vomitos, etc.) ndo necessitam de conduta
diagnéstica inicial mais agressiva.

55

A nefrolitiase é a terceira causa mais comum
entre as doencas do trato urinario, mas é
considerada a de maior morbidade. Nesse
contexto, € correto afirmar que

(A) medicacBes alfabloqueadoras reduzem a
recorréncia da colica renal. Dentre essa
classe medicamentosa, a tansulosina tem
sido a droga mais comumente usada nos
estudos de litiase.

(B) para pacientes com célculos ureterais que
serdo mantidos em conduta conservadora,
aguardando a sua eliminacdo espontéanea, o
uso oral (ou retal) de AINES nédo reduz a
inflamac&o e o risco de dor recorrente.

(C) pessoas entre a quarta e a quinta décadas
de vida, fisicamente ativas e que levam uma
dieta pobre em sais e proteina animal, tém
maior chance de desenvolver nefrolitiase.

(D) homens e mulheres sao afetados com a
mesma incidéncia de nefrolitiase.

(E) a espera assistida é recomendada, com
terapia expulsiva medicamentosa, nos
pacientes com calculos menores que 20 mm,
além de um bom controle da dor.

56

Assinale a alternativa que NAO represente
uma indicagdo de encaminhamento a

urgéncia/ emergéncia obstétrica.

(A) Sindromes hemorragicas (incluindo
descolamento prematuro de placenta,
placenta prévia), independentemente da
dilatagcéo cervical e da idade gestacional.

(B) Crise tireotoéxica.

(C) Anemia grave (hemoglobina < 8).

(D) NIC III.

(E) Eclampsia.
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O sarampo € uma doenca infecciosa aguda,
de natureza viral, grave, transmissivel e
extremamente contagiosa, muito comum na
infancia. Nesse contexto, assinale a
alternativa correta.

(A) O periodo de remissdo da doenca é a
ocorréncia de superinfecgcdo viral ou
bacteriana e é facilitado pelo
comprometimento  da  resisténcia  do
hospedeiro a doenca.

(B) Caracteriza-se por febre baixa, exantema
maculopapular generalizado, tosse, coriza,
conjuntivite e manchas de Koplik.

(C) O periodo toxémico da doenca ¢é
caracterizado pela diminuicdo dos sintomas,
com declinio da febre.

(D) Existe tratamento especifico para a infeccéo
por sarampo. O tratamento profilatico com
antibiético é contraindicado.

(E) Complicagdes mais comuns: otite média,
laringotragueobronquite, diarreia e
pneumonia. Diarreia é a principal causa de
mortalidade.

58

Paciente de 30 anos previamente higido
comparece ao pronto atendimento devido a
gueimaduras em bracos ocasionadas por
tentativa de acender fogueira com gasolina.
Refere dor intensa em ambos os bragos apdés
contato com labaredas de fogo. Ao exame,
dados vitais estaveis, via aérea pérvia e sem
sinal de queimadura, cabeca, tronco, perineo
e membros inferiores integros, membros
superiores, direito e esquerdo, com
hiperemia e bolhas distribuidas
esparsamente em grande parte dos membros,
sem lesdes circunferenciais, sem regides
brancas nacaradas e boa perfusdo distal.
Nesse contexto, assinale a alternativa
correta.

(A) A queimadura sofrida pelo paciente € de
etiologia quimica.

(B) Essa queimadura é classificada como de
terceiro grau e o célculo aproximado de area
corporal queimada é de 18%.

(C) A escarotomia e a intubacdo orotraqueal
deverdo ser realizadas imediatamente.

(D) O paciente é considerado um queimado de
grande gravidade.

(E) Ap6s atendimento inicial e estabilizagdo
adequada, o0 paciente devera ser
encaminhado para um centro especializado
em queimados.

59

S0 considerados(as) uma
antibiético beta-lactamico

classe de

(A) as quinolonas.
(B) as cefalosporinas.
(C) os macrolideos.
(D) as sulfonamidas.
(E) as tetraciclinas.
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Atencdo Priméaria a Saude (APS) é definida
como “[...] atencdao de primeiro contato,
continua, global e coordenada que se
proporciona a populacdo sem distincdo de
género, doenca, ou sistema organico.”. E o
primeiro nivel de contato dos individuos, da
familia e da comunidade com o sistema
nacional de salde, levando a atencdo a saude
0 mais préximo possivel do local onde as
pessoas vivem e trabalham, constituindo o
primeiro elemento de um processo de
atencdo continuada a saude. Em relacdo ao
tema, assinale a alternativa correta.

(A) A dificuldade de acesso, problema comum
no inicio da implantagdo do SUS no Brasil,
foi resolvida com a abertura das UPA’s
(Unidades de Pronto Atendimento).

(B) A carteira de servicos oferecida pelas
equipes da Estratégia de Saude da Familia
abrange, além das consultas médicas,
consultas de enfermagem, trabalhos em
grupo, rastreamento de cancer de colo de
Utero, solicitacdo, coleta e realizacdo de
exames complementares, visitas domiciliares
e fornecimento de atestados.

(C) Dentro da equipe da Estratégia da Saude da
Familia, o médico é a figura principal e
compete somente a ele fornecer
atendimento longitudinal e integral a
populacao de sua area.

(D) Entre os elementos que qualificam o acesso
aos servicos, destaca-se o acolhimento e o
relacionamento interpessoal; as condi¢cfes
das instalagbes n&do sdo consideradas
essenciais para 0 acesso, mas proporcionam
conforto ao usuério.

(E) Devido a pandemia de COVID-19, houve a
necessidade de reorganizagdo das agendas
dos profissionais de saude objetivando a
reducdo da aglomeragdo e contdgio nas
unidades de saude, sem impacto direto no
namero de atendimentos.
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Lembre-se de marcar o
nimero acima na folha
de respostas!

instituto
aocp

Fraudar ou tentar fraudar
Concursos Publicos é Crime!
Previsto no art. 311 - A do
Cdédigo Penal

Sobre o material recebido pelo candidato

v Além deste Caderno de Questdes, com sessenta questdes objetivas,
vocé recebera do fiscal de sala a Folha de Respostas.

v Confira seu nome, o nimero do seu documento e o nimero de sua
inscricdo em todos os documentos entregues pelo fiscal. Além disso, ndo
se esqueca de conferir seu Caderno de QuestBes quanto a falhas de
impressao e de numeragdo e se 0 cargo corresponde aquele para o qual
vocé se inscreveu.

v O ndo cumprimento a qualquer uma das determinacdes constantes em
Edital, no presente Caderno ou na Folha de Respostas incorrerd na
eliminacdo do candidato.

Sobre o material a ser devolvido pelo candidato

v O Unico documento valido para avaliagédo é a Folha de Respostas.

v' Na Folha de Respostas, preencha os campos destinados a assinatura e
ao numero de inscricdo. As respostas as questdes objetivas devem ser
preenchidas da seguinte maneira: @

v Na Folha de Respostas, s6 é permitido o uso de caneta esferografica
transparente de cor azul ou preta. Esse documento deve ser devolvido
ao fiscal na saida, devidamente preenchido e assinado.

Sobre aduragdo da prova e a permanéncia na sala

v O prazo de realizagédo da prova é de 4 horas, incluindo a marcacédo da
Folha de Respostas.

v Ap6s 60 (sessenta) minutos do inicio da prova, o candidato estara
liberado para utilizar o sanitario ou deixar definitivamente o local de
aplicagdo, ndo podendo, no entanto, levar o Caderno de Questdes e
nenhum tipo de anotac¢éo de suas respostas.

v' O candidato podera levar consigo o Caderno de Questdes somente se
aguardar em sala até o término do prazo de realizacdo da prova
estabelecido em edital.

v/ Os trés ultimos candidatos sé poderdo retirar-se da sala juntos, apés
assinatura do Termo de Fechamento do Envelope de Retorno.

Sobre a divulgacéo das provas e dos gabaritos

v As provas e o0s gabaritos preliminares estardo disponiveis no dia
posterior & aplicagdo da prova no site do Instituto AOCP no enderecgo
eletrdnico www.institutoaocp.org.br
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Borderline: o transtorno que faz pessoas irem
do "céu ao inferno" em horas
Tatiana Pronin

Uma alegria contagiante pode se transformar em
tristeza profunda em um piscar de olhos porque
alguém "pisou na bola". O amor intenso vira 6dio
profundo, porque a atitude foi interpretada como
traicdo; o sentimento sai de controle e se traduz
em gritos, palavrdes e até socos. E, entdo, bate
uma culpa enorme e 0 medo de ser abandonado,
como sempre. D4 vontade de se cortar, de beber
e até de morrer, porque a dor, 0 vazio e a raiva
de si mesmo séo insuportaveis. As emocdes e
comportamentos exaltados podem dar uma ideia
do que vive alguém com transtorno de
personalidade borderline (ou "limitrofe™).

Reconhecido como um dos transtornos mais
lesivos, leva a episddios de automutilacao,
abuso de substancias e agressdes fisicas. Além
disso, cerca de 10% dos pacientes cometem
suicidio. Além da montanha-russa emocional e
da dificuldade em controlar os impulsos, o
borderline tende a enxergar a si mesmo e aos
outros na base do "tudo ou nada", o que torna as
relagbes familiares, amorosas, de amizade e até
mesmo a com o0 médico ou terapeuta
extremamente desgastantes.

Muitos comportamentos do "border" (apelido
usado pelos especialistas) lembram os de um
jovem rebelde sem tolerancia a frustracdo. Mas,
enquanto um adolescente problematico pode
melhorar com o tempo ou depois de uma boa
terapia, o adulto com o transtorno parece alguém
cujo lado afetivo ndo amadurece nunca.

Ainda que seja inteligente, talentoso e brilhante
no que faz, reage como uma criangca ao se
relacionar com 0s outros e com as proprias
emocbes — 0 que os psicanalistas chamam de
"ego imaturo”. Em muitos casos, o transtorno fica
camuflado entre outros, como o bipolar, a
depressao e o uso abusivo de &lcool, remédios e
drogas ilicitas.

De forma resumida, um transtorno de
personalidade pode ser descrito como um jeito
de ser, de sentir, se perceber e se relacionar
com o0s outros que foge do padrédo considerado
"normal" ou saudavel. Ou seja, causa sofrimento
para a propria pessoa e/ou para 0S Outros.
Enquadrar um individuo em uma categoria nédo é
facii — cada pessoa € um universo, com
caracteristicas proprias. [...]

O diagnostico é bem mais frequente entre as
mulheres, mas estudos sugerem que a
incidéncia seja igual em ambos os sexos. O que
acontece é que elas tendem a pedir mais
socorro, enquanto 0s homens Ss&8o mais
propensos a se meter em encrencas, ir para a
cadeira ou até morrer mais precocemente por
causa de comportamentos de risco. Quase
sempre o0 transtorno é identificado em adultos
jovens e os sintomas tendem a se tornar
atenuados com o passar da idade.

Transtornos de personalidade s&o diferentes de
transtornos mentais (como depresséo,
ansiedade, transtorno bipolar, psicose etc.),
embora seja dificil para leigos e desafiante até
para especialistas fazer essa distingdo, ja que
sobreposi¢fes ou comorbidades (existéncia de
duas ou mais condicdes ao mesmo tempo) sdo
muito frequentes. N&o é raro que o borderline
desenvolva transtorno bipolar, depressao,
transtornos alimentares (em especial a bulimia),
estresse pés-traumatico, déficit de
atencao/hiperatividade e transtorno por abuso de
substancias, entre outros. [...]

O paciente borderline sofre os periodos de
instabilidade mais intensos no inicio da vida
adulta. H& situacbes de crise, ou maior
descontrole, que podem até resultar em
internagdes porque o paciente coloca sua propria
vida ou a dos outros em risco. Por volta dos 40
ou 50 anos, a maioria dos "borders" melhora
bastante, probabilidade que aumenta se o
paciente se engaja no tratamento. [...]

A personalidade envolve ndo s6 aspectos
herdados, mas também aprendidos, por isso a
melhora é possivel, ainda que seja dificil de
acreditar no inicio. Se a psicoterapia é
importante para ajudar o bipolar a identificar uma
virada e evitar perdas, no transtorno de
personalidade ela é o carro-chefe do tratamento.

[.]
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Medicamentos ajudam a aliviar os sintomas
depressivos, a agressividade e o perfeccionismo
exagerado, e sdo ainda mais importantes
quando existe um transtorno mental associado.
Os farmacos mais utilizados sdo os
antidepressivos (flluoxetina, escitalopram,
venlafaxina etc.), os estabilizadores de humor
(litio, lamotrigina, acido valproico etc.), o0s
antipsicoticos (olanzapina, risperidona,
quietiapina etc.) e, em situagbes pontuais,
sedativos ou remédios para dormir (clonazepan,
diazepan, alprazolan etc.). Esses Ultimos
costumam ser até solicitados pelos pacientes,
mas devem ser evitados ao maximo, porque
podem afrouxar o controle dos impulsos, assim
como o alcool, além de causarem dependéncia.

[...]

Disponivel em:
https://www.uol.com.br/vivabem/noticias/redacao/2018/04/16/borderline-
a-doenca-que-faz-10-dos-diagnosticados-cometerem-suicidio.htm.
Acesso em: 04 jan. 2021.

1

Assinale a alternativa em que haja um verbo
de ligagao com valor de “mudang¢a de
estado”.

(A) “O amor intenso vira ddio profundo, [...]".

(B) “[...] ador, 0 vazio e a raiva de si mesmo sao
insuportaveis.”

(C) “[...] o transtorno fica camuflado [...]".

(D) “O paciente borderline sofre os periodos de
instabilidade mais intensos no inicio da vida
adulta.”.

(E) “...] o adulto com o transtorno parece
alguém cujo lado afetivo ndo amadurece
nunca.”.

2

Assinale a alternativa em que o termo ou a
expressdo destacado(a) tenha sido usado(a)
em sentido denotativo.

(A) “Uma alegria contagiante pode se
transformar em tristeza profunda em um
piscar de olhos porque alguém ‘pisou na

y

bola’".

(B) “E, entado, bate uma culpa enorme e o medo
de ser abandonado, como sempre.”.

(C) “Além da montanha-russa emocional e da
dificuldade em controlar os impulsos, o
borderline tende a enxergar a si mesmo e
aos outros na base do ‘tudo ou nada’, [...]".

(D) “Transtornos _de  personalidade sao
diferentes de transtornos mentais [...]".

(E) “[...] o adulto com o transtorno parece
alguém cujo lado afetivo ndo amadurece
nunca.”.

3

Referente ao seguinte excerto, assinale a
alternativa correta.

“Ha situacoes de crise, ou maior descontrole,
gue podem até resultar em internacfes
porque o paciente coloca sua prépria vida ou
a dos outros em risco. Por volta dos 40 ou 50
anos, a maioria dos "borders" melhora
bastante, probabilidade que aumenta se o
paciente se engaja no tratamento. [...]”

(A) Em “Ha situagbes de crise, ou maior
descontrole, [...]", o verbo “haver” poderia ser
substituido por “existir’” sem mudangas no
que tange a concordancia.

(B) No trecho “Ha situac¢des de crise, ou maior
descontrole, que podem até resultar em
internacbes [...], o pronome “‘que” em
destaque retoma a locucgédo “de crise”.

(C) Em “[...] a maioria dos "borders" melhora
bastante, [...]", o verbo “melhora”, segundo a
norma-padrdo, deveria ser empregado no
plural, para concordar com “borders”.

(D) O termos destacados em “[...] se o paciente
se engaja no tratamento [...]" desempenham
a mesma funcdo gramatical.

(E) No trecho “[...] probabilidade gue aumenta
se 0 paciente se engaja no tratamento.”, a
oracdo adjetiva em destaque restringe o
termo “probabilidade”.
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Em relacdo aos usos da virgula, assinale a
alternativa em que tal sinal de pontuacéo
tenha sido usado para separar oracOes
coordenadas.

(A) “[...] o sentimento sai de controle e se traduz
em gritos, palavrdes e até socos.”

(B) “E, entdo, bate uma culpa enorme e o0 medo
de ser abandonado [...]".

(C) “Mas, enquanto um adolescente
problematico pode melhorar com o tempo ou
depois de uma boa terapia, o adulto com o
transtorno parece alguém cujo lado afetivo
ndo amadurece nunca.”.

(D) “Por volta dos 40 ou 50 anos, a maioria dos
"borders" melhora bastante [...]".

(E) “Esses ultimos costumam ser até solicitados
pelos pacientes, mas devem ser evitados ao
maximo [...]".

5

Considerando o trecho que segue, a respeito
dos elementos de coeséo e suas respectivas
relagdbes l6gico-seménticas, analise as
assertivas e assinale a alternativa que aponta
a(s) correta(s).

“A personalidade envolve ndo _s6_aspectos
herdados, mas também aprendidos, por_isso
a melhora é possivel, ainda que seja dificil de
acreditar no inicio. Se a psicoterapia é
importante para ajudar o bipolar a identificar
uma virada e evitar perdas, no transtorno de
personalidade ela é o carro-chefe do
tratamento. [...]".

I. Nao haveria prejuizo de sintaxe nem de
efeito de sentido caso a expressao
correlativa “nao sé/mas também” fosse,
nesse contexto, substituida pela
conjuncgao, igualmente aditiva, “e”.

. Em vez de “nao sé/mas também”, poder-
se-ia usar, nessa situacdo, a locucéo
também correlativa “tanto/quanto”,
embora esta expresse valor de
comparacgao e ndo de adicdao.

lll. A expressao “ainda que” tem valor de
concessdo e poderia ser substituida,
nesse caso, por “embora”.

(A) Apenas .

(B) Apenas Il.

(C) Apenas l e ll.
(D) Apenas Il e lll.
(E) I, el
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Considerando o seguinte excerto, informe se
€ verdadeiro (V) ou falso (F) o que se afirma a
seguir e assinale a alternativa com a
sequéncia correta.

“O diagnoéstico é bem mais frequente entre as
mulheres, mas estudos sugerem que a
incidéncia seja igual em ambos os sexos.”.

( ) Os termos “diagnostico” e “incidéncia”
sdo acentuados devido a mesma regra de
acentuacado em Lingua Portuguesa.

u , ha u

No termo “frequente”, ha um encontro
consonantal em “fr”.

( ) O vocabulo “mulheres” apresenta um
digrafo e um encontro consonantal.

( ) As palavras “frequente”, “mulheres” e
“incidéncia” sao todas paroxitonas.

( ) O termo “sexos” apresenta cinco letras e
seis fonemas.

(A) F-V—-F-V-—F
(B) V-F-V-F-V
(C)F-V-F-V-V
D)V-V—-F-F—F
(E) F-F—V-V-V

7
Analise o trecho que segue.

“Medicamentos ajudam a aliviar os sintomas
depressivos, a agressividade e 0
perfeccionismo exagerado, e sdo ainda mais
importantes guando existe um transtorno
mental associado. Os farmacos mais
utilizados séo os antidepressivos (flluoxetina,
escitalopram, venlafaxina etc), oS
estabilizadores de humor (litio, lamotrigina,
acido valproico etc), os antipsicéticos
(olanzapina, risperidona, quietiapina etc) e,
em situacdes pontuais, sedativos ou
remeédios para dormir (clonazepan, diazepan,
alprazolan etc). Esses ultimos costumam ser
até solicitados pelos pacientes, mas devem
ser evitados ao maximo, porque podem
afrouxar o controle dos impulsos, assim
como o alcool, além de causarem
dependéncia. [...]".

Em relacdo, sobretudo, aos componentes
destacados nesse segmento do texto, é
correto afirmar que

(A) o verbo “sao” em destaque tem como sujeito
os elementos “os sintomas depressivos, a
agressividade e o] perfeccionismo
exagerado”.

(B) a conjungao “quando”, tradicionalmente
indicadora de tempo, em certos contextos,
pode também expressar valor de condicao,
COMO ocorre nesse caso.

(C) o uso de “antidepressivos”, em destaque,
exemplifica um caso de substantivo
transformado em adjetivo.

(D) a preposicao “para” expressa a relacdo
l6gico-semantica de causa.

(E) o pronome demonstrativo “esses” retoma os
medicamentos  “clonazepan, diazepan,
alprazolan” e poderia ser substituido por
“‘estes” sem nenhum dano gramatical.
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Ainda em relagao ao trecho “Esses ultimos
costumam ser até solicitados pelos
pacientes, mas devem ser evitados ao
maximo, porque podem afrouxar o controle
dos impulsos, assim como o alcool, além de
causarem dependéncia.”, 0Ss verbos
destacados retomam a expressdao “Esses
ultimos” e fazem referéncia a ela por meio de

(A) sujeito eliptico, em que se oculta um termo ja
de conhecimento do leitor.

(B) zeugma, em que se oculta um termo,
independente de ter sido mencionado antes
ou néo.

(C) coesdo por anafora, em que se usa um
elemento para anunciar outro, ainda nao
mencionado no texto.

(D) coesdo por catafora, em que se usa um
elemento para recuperar outro, ja
mencionado no texto.

(E) referenciagdo nominal, em que se emprega
um nome para recuperar um termo anterior.

9

De acordo com o texto, assinale a alternativa
correta.

(A) Pessoas que sofrem do transtorno borderline
vao do “céu ao inferno” em um curto periodo
de tempo porque ora se comportam como
criangcas sem malicia ora se comportam
como adultos responsaveis.

(B) Alguém com a personalidade borderline
(“limitrofe”), comumente, apresenta posturas
resistentes a limites, regras.

(C) Um “border”, em geral, vive a infancia e a
adolescéncia sem apresentar graves
alteracBes geradas por tal transtorno.

(D) Grande parte dos “borders”, além de se
automutilarem e de apresentarem intensa
rebeldia, acabam cometendo suicidio.

(E) Borderline afeta, sobretudo, mulheres que
apresentam esse transtorno aliado a
bipolaridade e a depresséo.

10

Assinale a alternativa correta considerando o
contelido do texto.

(A) Segundo o texto, as relagdes interpessoais e
até mesmo relacionadas ao tratamento dos
“borders” desgastam-se com facilidade e
isso acaba  provocando  descontrole
emocional e alteracbes de humor extremas
em tais individuos.

(B) De acordo com o texto, categorizar pessoas
€ uma tarefa dificl porque cada um
apresenta atitudes, pensamentos, aptiddes,
gostos, sentimentos etc. bem particulares.

(C) Transtornos como a bipolaridade (de
personalidade) e borderline (mentais)
apresentam diferengas sutis e, normalmente,
esses transtornos sdo observados em um
mesmo paciente de modo simultaneo.

(D) Segundo o texto, quem mais sofre com a
sindrome borderline é o préprio paciente
acometido pela doenca, sendo pouco e/ou
raramente afetadas as pessoas que O
rodeiam.

(E) Tratamentos psicoterapicos sdo mais
eficazes em casos de bipolaridade do que
em quadros de borderline, uma vez que,
comprovadamente, para esses pacientes, a
abordagem medicamentosa costuma
funcionar mais.
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Comparando os nameros 500 e 100, é correto
afirmar que

(A) 500 é exatamente 300% maior que 100.
(B) 500 é exatamente 400% maior que 100.
(C) 100 é exatamente 180% menor que 500.
(D) 500 é exatamente 100% maior que 100.
(E) 100 é exatamente 60% menor que 500.

12

Sendo =7 =1 er= 6 entdo o valor
) P=70 9 %5 T
Pp.r , .

deie|guala
6.

(A) 10
1
(B) To
©)1
1
(D) S

(E) 5

13

Considere a seguinte sequéncia numérica, tal
que os termos dessa sequéncia foram
dispostos obedecendo a uma lei (l6gica) de
formacdo, em que ainda falta identificar o
altimo termo:
(-8,-7,-3,4,14, ).

Seguindo a Ilégica de formacao dessa
sequéncia, entdo o Oltimo termo da
sequéncia dada é igual a

(A) 33.
(B) 31.
(C) 29.
(D) 27.
(E) 25.

14

Uma dosagem total de 100 ml deve ser
preparada para ser aplicada em um paciente
a partir da mistura de trés tipos de solucgdes,

3
identificadas por H, J e Q, tal que 2 da

1
dosagem total é da solucéo H, s da dosagem

total é da solucdo J e o restante da dosagem
total é da solucdo Q. Dessa forma, uma
fracdo que indica a divisdo entre as
guantidades da solugdo Q e da solucdo H,
nessa dosagem e nessa ordem, € igual a

1
©) 1=

4
(D) =

4
(E) 1=

15

Cinco pessoas, identificadas como P, P2, Ps,
P, e Ps, estdo em uma clinica médica
aguardando a vez para realizar dois tipos de
exames laboratoriais. Sabe-se que duas
dessas pessoas, cada uma na sua vez, irdo
fazer o exame de Hemograma e as outras
trés, também cada um na sua vez, irdo fazer o
exame de Glicemia. Sabe-se também que Ps e
P, irdo fazer o mesmo tipo de exame, P, e P4
irdo fazer exames de tipos diferentes e P, e Ps
irdo fazer exames de tipos diferentes. Com
base nessas informacfes, é correto afirmar
que

(A) P1ira fazer o exame de Glicemia.
(B) Psira fazer o exame de Hemograma.
(C) Psira fazer o exame de Hemograma.
(D) P ira fazer o exame de Glicemia.
(E) P4 ira fazer o exame de Glicemia.
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Um byte é composto por quantos bits?

(A) 64
(B) 32
(C) 16
(D) 8
(E) 2

17

No software Microsoft Excel 2013, versao em
portugués do Brasil, qual das funcbes a
seguir deve ser utilizada para agrupar varias
cadeias de texto em uma Unica sequéncia de
texto?

(A) ARRUMAR

(B) CARACT

(C) BAHTTEXT

(D) CARACTUNICODE
(E) CONCATENAR

18

No sistema Microsoft Windows 10 Pro, versao
em portugués, qual arquivo do painel de
controle d4 acesso a ferramenta que permite
configurar opcdes de gravacao e reproducao
de sons?

(A) Mmsys.cpl
(B) Netcpl.cpl

(C) Sysdm.cpl
(D) Joy.cpl

(E) Micfg32.cpl

19

Considerando o  sistema  operacional
Microsoft Windows 10 Pro, qual programa
deve ser utilizado para abrir um arquivo que
possua a extensao “.STL”?

(A) Windows Media Player.
(B) Gerenciador de Tarefas.
(C) Visualizador 3D.

(D) Microsoft PowerPoint.
(E) Gravador de Passos.

20

Qual é o caminho correto para encontrar a
ferramenta que cria um disco de reparagédo
do sistema no sistema Microsoft Windows 7
Ultimate Service Pack 1 versdo em
Portugués?

(A) Menu Iniciar, Acessorios do Windows e
Backup e Restauracao.

(B) Painel de controle, Sistema e Seguranca e
Backup e Restauracao.

(C) Menu Iniciar, Programas e Backup do
Windows.

(D) Barra de notificacdes, Configuracbes de
Inicializac&o e Backup e Restauragéo.

(E) Painel de Controle e Backup do Windows 7.
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21

Em relacdo ao SIAB (Sistema de Informacéo
da Atencao Basica), é correto afirmar que

(A) o SIAB foi substituido pelo SISAB (Sistema
de Informacgdo para a Atencdo Béasica) em
2013, de modo a incrementar a gestdo da
informacéo, a automacdo dos processos e
proporcionar a melhoria das condicbes de
infraestrutura e a melhoria dos processos de
trabalho.

(B) o SIAB foi criado em 1998 para acompanhar
as acgOes e resultados das atividades
realizadas pelas equipes da Estratégia de
Saude da Familia e se mantém como o
principal sistema de informac¢des do Brasil.

(C) no SIAB, obtém-se informagfes atualizadas
sobre cadastros de familias, condi¢cdes de
moradia e saneamento, situacdo de saude,
producdo e composicdo das equipes de
saude.

(D) os dados disponibilizados pelo SISAB
podem ser utilizados somente para criagdo
de programas e acdes locais, visto que o
sistema € abastecido somente pelas
Unidades Basicas de Saude.

(E) os dados captados pelos sistemas e-SUS
AB séo desvinculados ao SISAB. O e-SUS
AB é composto pelo CDS (Coleta de Dados
Simplificado), pela PEC  (Prontuario
Eletrdnico do cidadao) e pelos aplicativos de
dispositivos méveis.

22

Em relacdo as medidas de efeito e impacto na
avaliacdo de uma intervencdo, assinale a
alternativa correta.

(A) O beneficio terapéutico pode ser avaliado
por medidas relativas ou absolutas, mas
sozinho ndo tem valor para decisdo
terapéutica.

(B) O risco relativo (RR) compara 0 niumero de
eventos em grupos tratados ou controle,
dividido pelo ndmero de pessoas naquele
grupo.

(C) O NNT (numero necesséario tratar) € o
inverso do RAR (reducédo absoluta do risco).
Portanto quanto maior o NNT, maior a
eficacia do tratamento prosposto.

(D) O aumento relativo de risco (ARR) expressa
a reducgédo de eventos adversos associados a
intervencao.

(E) O AAR (aumento absoluto de risco) explicita
0 numero de eventos adicionais causados
pela intervengdo para cada 100 individuos
tratados.

23

Paciente, 3 anos e 4 meses, sexo feminino, é
levada ao Pronto Atendimento pela méae que
relata quadro de febre (39,2°C), manchas
avermelhadas inicialmente em maéaos e pés
gue se espalharam para dorso e genitalia,
nausea, olho vermelho, feridas na boca e
inchaco nos pés de inicio hd 5 dias. Ao
exame fisico, percebeu-se a presenca de
linfonodomegalia retroauricular a direita de
uma polpa digital, exantema morbiliforme
difuso, incluindo palma, maos e pés,
hiperemia ocular, hipertrofia das papilas
linguais associada a eritema (aspecto de
morango), fissuras labiais e edema de
membros inferiores com cacifo (2+/4+).

Em relacéo ao caso clinico, qual é a principal
hipdtese diagndstica?

(A) Varicela.

(B) Escarlatina.

(C) Sarampo.

(D) Rubéola.

(E) Doenca de Kawasaki.
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Assinale a alternativa que apresenta as
provaveis alteracdes dos exames

complementares associadas ao caso clinico
descrito na questao anterior.

(A) Hemograma com anemia leve, leucocitose
com desvio a esquerda e plaguetopenia
geralmente a partir da 22 semana.

(B) VHS e PCR podem estar elevados.

(C) Ecocardiograma com presenca de
aneurismas em artérias coronarias, ectasia
de vasos, pericardite, miocardite, sinais de
isquemia, insuficiéncia valvar ou disfuncao
ventricular, sem necessidade de ser repetido
apos 6-8 semanas.

(D) Fator reumatoide e anticorpos antinucleares
geralmente positivos.

(E) As enzimas hepéticas e o0s niveis séricos de
albumina podem estar elevados.

25

Sobre o tratamento da doenga exantemética
do caso clinico relatado nas 2 questdes
anteriores, é correto afirmar que

(A) deve ser iniciado precocemente com altas
doses de Imunoglobulina IV (IGIV) e baixas
doses de Acido Acetilsalicilico (AAS).

(B) para pacientes com aneurismas em
coronarias, considera-se manter o AAS
indefinidamente. Nos casos de aneurismas

gigantes, considerar anticoagulante
adicional.
(C) deve-se realizar corticoide endovenoso

precocemente em todos 0s casos.

(D) os anti-inflamatérios sédo considerados
seguros e devem ser iniciados
precocemente associados a aspirina.

(E) amoxicilina é o antibidtico de escolha, e deve
ser mantido por até 14 dias.

26

Paciente masculino, 67 anos, branco, ensino
fundamental completo, compareceu a
consulta na UBS acompanhado de sua
esposa com queixa de esqguecimento. Ha
cerca de 8 meses, ela percebeu a dificuldade
dele em lembrar nomes, recados e tarefas,
nao associada a alteracdes de
comportamento ou humor. Realiza
anualmente exames de controle para
Hipertenséo Arterial Sistémica, Dislipidemia e
Diabetes Mellitus tipo 2, em uso continuo e
regular de Losartana, Metformina e
Sinvastatina. Realizada  aplicagéo do
Miniexame do Estado Mental (MEEM) com
escore 14/30 pontos. No teste do reldgio, o
paciente demonstrou incapacidade na
ordenagdo dos numeros e na colocagdo dos
ponteiros do relégio. Solicitados exames
laboratoriais sem alteraces e Tomografia de
cranio revelando leve hipotrofia hipocampal.

De acordo com o quadro clinico apresentado,
€ correto afirmar que

(A) o teste do reldgio avalia melhor as fungbes
executivas e visuoespaciais comparado ao
Exame do MEEM.

(B) o Delirium n&o pode ser considerado um
diagnéstico diferencial das deméncias, pois
€ definido como uma Sindrome cerebral
organica aguda.

(C) a Deméncia de Alzheimer é a segunda
causa mais frequente de deméncia em todo
o mundo, atrds somente da Doenca de
Parkinson.

(D) na suspeita de pseudodeméncia depressiva,
deve-se realizar somente a Escala de
Depressédo geriatrica, pois o hipotireoidismo
no idoso ndo aumenta o risco de depressao.

(E) a presenca de delirios e alucinagbes néo
ocorre em quadros de Deméncia de
Alzheimer, aumentando a suspeita de
Doenca de Lewy ou vascular.
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Em relacdo aos cuidados oferecidos aos
individuos com deméncia, assinale a
alternativa correta.

(A) O uso de bengalas e andadores é indicado
para pacientes com instabilidade de marcha,
uma consequéncia evitavel das deméncias,
pois ajudam a postergar a restricao ao leito.

(B) A manutencdo de uma adequada nutricdo é
essencial na prevencdo de doencas e do
declinio funcional. Estima-se que metade da
populacdo institucionalizada é afetada por
disfagia, contudo, ao contrario do AVC, a
deméncia ndo é causa de disfagia.

(C) O manejo de pacientes com deméncia deve
ser realizado pela equipe da atencao
primaria com apoio matricial do NASF.
Encaminhamentos devem ser evitados,
mesmo para pacientes com comorbidades,
devido a dificuldade de acesso.

(D) Os cuidados da enfermagem na prevencao e
recuperacdo de escaras em pacientes com
deméncia extrema sdo de grande
importancia, pois melhoram o conforto do
paciente, tranquilizam a familia e reduzem
internamentos e necessidade de
intervengdes invasivas.

(E) Ndo existem relatos de emergéncia
psiquiatrica em casos de deméncia, portanto
referenciar pacientes aos servicos de
psiquiatria, mesmo em casos de resisténcia
terapéutica e risco de suicidio, somente
sobrecarregam o sistema de saude.

28

Queixas de tontura e vertigem estdo cada vez
mais comuns nos atendimentos médicos em
todo o mundo. De acordo com Barraclough e
Vertigo, cerca de 7% da populacdo mundial
apresentara algum episodio de tontura a cada
ano, com prevaléncia mais elevada entre as
mulheres, 61% contra 47% nos homens. Em
relacdo ao tema, assinale a alternativa
correta.

(A) A Vertigem Posicional Paroxistica Benigna
(VPPB) possui etiologia  multifatorial,
caracteriza-se por crises recorrentes de
vertigem, hipoacusia, zumbido e plenitude
aural. O tratamento padréo € com Betaistina.

(B) Na Neuronite Vestibular, podem ser
inseridas  patologias como  migranea
vestibular, insuficiéncia  vértebro-basilar,
esclerose multipla e neoplasias

intracranianas.

(C) A Vertigem Posicional Paroxistica Benigna
(VPPB) é uma sindrome desencadeada pela
movimentacdo da cabeca, provocando
estimulacdo excessiva do sistema vestibular,
caracterizada pela presenca de tontura,
palidez, sudorese, nausea, vomito, salivacao
e mal-estar.

(D) A Vestibulopatia central decorre da
inflamacg&o do nervo vestibular geralmente
apos uma infeccao viral. Apresenta inicio
abrupto e evolugéo lenta, com duracdo de
semanas.

(E) Na Vertigem Posicional Paroxistica Benigna
(VPPB), o teste de Dix-Hallpike é positivo na
presenca de vertigem e nistagmo, o segundo
inicia-se ap6s um periodo de laténcia de
poucos segundos, com frequéncia torsional,
geotrdpico e fatigavel.
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Considerando as principais vestibulopatias
periféricas, assinale a alternativa
INCORRETA.

(A) O tratamento da Vertigem Posicional
Paroxistica Benigna (VPPB) é a Manobra de
Epley.

(B) Nas neuronites vestibulares, preconiza-se o
uso de sedativos labirinticos, como
Dimenidrinato e Cinarizina, por longos
periodos para auxiliar na compensacao

vestibular.

(C) Em alguns casos, pode-se associar
diuréticos no tratamento da Sindrome de
Méniere.

(D) Na Sindrome de Méniére, o diagndstico
etiologico € importante para 0 manejo
terapéutico, portanto deve-se realizar
investigacdo laboratorial para as principais
doencas metabdlicas.

(E) A Vertigem Paroxistica Benigna da Infancia
(VPBI) difere da VPPB de adultos, pois ndo
€ postural, apresentando crises breves (30-
60 segundos) com presenca de nistagmo.
Até metade das criangas com VPBI
desenvolvem enxagueca na adolescéncia.

30

Em relacdo aos cuidados de feridas e outras
afeccdes de pele prestados em domicilio,
assinale a alternativa INCORRETA.

(A) Diante de um paciente com presenca de
Ulceras por pressdo (UPs), deve-se
considerar como exemplos de fatores de
risco Sindrome da Imobilidade, anemia,
desnutricdo e ma perfuséo tecidual.

(B) O tratamento das feridas e Ulceras de
pressdo geralmente é realizado de maneira
interdisciplinar, a funcdo de prescrever
curativos especiais é competéncia médica.

(C) Cabe a equipe clinica a monitorizagdo das
feridas. A elaboracdo do plano terapéutico é
dever do especialista da atencao secundaria.

(D) Manter o leito da ferida limpo, livre do risco
de infeccdo, com a realizacdo de trocas
regulares dos curativos, compete a
modalidade de atendimento domiciliar AD1.

(E) Em feridas cronicas, a realizagdo de
desbridamento, o controle de dor e a
orientacao dos cuidados com a
contaminagdo devem ser realizados por
equipes da modalidade 3 do atendimento
domiciliar (AD3).
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Em relacdo a avaliacdo e ao manejo da dor
em domicilio, é correto afirmar que

(A) a dor pode ser considerada uma experiéncia
pessoal, individual e subjetiva; ela é
modulada por varios fatores e independe da
cultura.

(B) na avaliagdo da dor crbonica, a sua
caracterizacao pode ser realizada
secundariamente a intervencdo terapéutica
precoce, pois a analgesia é mais importante
gue o diagnéstico etioldgico.

(C) durante a visita domiciliar, é importante
avaliar se ha comprometimento da
funcionalidade e da qualidade de vida do
paciente e seus familiares. A abordagem dos
aspectos emocionais néo deve ser realizada,
pois pode influenciar negativamente o
tratamento.

(D) dentre os instrumentos para mensuracao da
dor em domicilio, pode-se utilizar a Escala
de dor numérica, a Escala de faces de Wong
Baker e/ou a Escala categérica, pois elas
fornecem dado objetivo, fiel e imutavel em
relacéo a dor do paciente.

(E) os analgésicos nao opioides podem ser
utilizados isoladamente em casos de dor
leve ou em combinacdo com opioides em
dores moderadas/fortes. Os analgésicos nao
opioides apresentam efeito teto (dose a
partir da qual a analgesia ndo é mais
potencializada pelo aumento da dose), o
mesmo efeito ndo se aplica aos opioides.

32

Com base nos conhecimentos sobre
internacdo domiciliar e assisténcia médica
em domicilio, assinale a alternativa correta.

(A) Durante o internamento domiciliar, o
paciente ser4 monitorizado por uma equipe
mensalmente. Nessa modalidade de
atendimento, o paciente pode dispor de
medicacbes endovenosas, curativos,
paracenteses e nutricdo parenteral.

(B) A internagdo domiciliar n&o substitui a
internagdo hospitalar e deve ser sempre
utilizada com a intencdo de humanizar o
atendimento, respeitando as condi¢cbes
clinicas do paciente e a situacao familiar em
que se encontra.

(C) Em pacientes com traqueostomia, pode-se
realizar troca, higienizacdo, aspiracdo e
decanulacdo em domicilio pelas equipes de
atencao domiciliar da modalidade AD1.

(D) A internacdo domiciliar deve ter carater
permanente, contudo o paciente deve ser
reavaliado periodicamente até a alta do
atendimento domiciliar.

(E) Na internacdo domiciliar, a assisténcia
oferecida é semelhante aquela prestada em
ambiente hospitalar. E uma atividade
continuada, com oferta de tecnologia e de
recursos humanos, equipamentos, materiais
e medicamentos, para pacientes de média
complexidade e clinicamente instaveis.
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De acordo com a Portaria n°® 2.527, de 27 de
outubro de 2011, e a Resolucdo RDC Anvisa
n° 11, de 26 de janeiro de 2006, que regulam
os atendimentos domiciliares, assinale a
alternativa correta.

(A) A assisténcia prestada na modalidade AD1 é
de responsabilidade das equipes de atencdo
basica, por meio de visitas regulares em
domicilio, no minimo, uma vez por més.

(B) O trabalho em equipe multiprofissional é
integrado a rede de atencéo a saude, sendo
uma atribuicdo prevista para a modalidade
AD1 da Atencédo Domiciliar.

(C) A modalidade AD1 ¢é destinada para
usuarios com problemas de salde
compensados, com cuidados de maior
complexidade, sem critérios para as
modalidades AD2 e AD3 e que apresentam
dificuldade ou incapacidade de locomogédo a
Unidade de Saude.

(D) O acolhimento de demanda de duvidas e
gueixas ndo deve ser realizado durante o
atendimento domiciliar, pois o atendimento
deve ser breve e voltado para o tratamento
objetivo de feridas.

(E) A Atencao Domiciliar é organizada em trés
modalidades (AD1, AD2 e AD3). E o
treinamento pré e pos-desospitalizacao para
familiares e/ou cuidadores esta previsto
somente no tipo 1 (AD1).

34

Com base nos conhecimentos sobre as
relagdes interpessoais no ambito da saude,
assinale a alternativa correta.

(A) A prioridade na APS é o atendimento da
demanda, com foco na agenda médica. A
integracdo entre os profissionais da equipe
para articulagdo das intervengdes técnicas
ocorre esporadicamente.

(B) Nas equipes de trabalho ocorrem trocas
internas (intrapessoal) e externas
(interpessoal). Modificagdes abruptas nessas
trocas, como rodizios institucionais,
geralmente n&o acarretam reajustes e
redistribuicdes das tarefas e funcdes.

(C) Um dos principais objetivos da comunicacao
interpessoal na salde é tentar evitar ou
diminuir conflitos, apesar das finalidades e
objetivos pretendidos serem opostos.

(D) Responsividade, prestacdo imediata dos
servicos solicitados pelo paciente e/ou
acompanhante; confianca, competéncia
técnica e cortesia; empatia; tangibilidade,
instalacbes  fisicas e equipamentos
funcionando e com bom aspecto, sé&o
critérios que podem melhorar e assegurar a
gualidade da comunicagdo interpessoal na
area da saude.

(E) Fatores condicionantes como cansago,
tempo disponivel, preocupacdes externas e
conflitos podem interferir positivamente no
estabelecimento de uma boa relagcdo
interpessoal, pois geram empatia.
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Paciente, 22 anos, sexo feminino, refere
crises de dor de cabeca de longa data, com
aumento da frequéncia no ultimo més,
coincidentes ao inicio recente de
anticoncepcional e estresse em ambiente de
trabalho. Mae e tia com diagnéstico de
enxaqueca (sic). Ao ser guestionada sobre as
caracteristicas da dor, relatou dor tipo
pulsatil em regido fronto temporal esquerda,
de forte intensidade, associada a foto e
fonofobia, nausea e presenca de escotomas
visuais. Uso de paracetamol recorrente, com
alivio parcial da dor. Com base no caso
clinico, o diagndstico clinico mais provavel é

(A) glaucoma.

(B) cefaleia tensional.

(C) migranea com aura.
(D) rinossinusite.

(E) neuralgia do trigémeo.

36

Atualmente sabe-se que a Sindrome
Metabdlica (SM) é um transtorno complexo
representado por um conjunto de fatores de
risco cardiovascular usualmente
relacionados a deposic¢éo central de gordura
e a resisténcia a insulina. Assinale a
alternativa correta, de acordo com a | Diretriz
Brasileira de Diagndstico e Tratamento da
Sindrome Metabdlica.

(A) A elaboragdo de plano alimentar
individualizado, com meta de reducdo
sustentavel de peso acima de 10% de peso
corporal inicial, € fundamental no tratamento
da SM.

(B) A dieta DASH (Dietary Approaches to Stop
Hypertension), associada a uma intervengao
no estlo de vida, pode reduzir a
sensibilidade a  insulina. Para os
carboidratos, & recomendado o0 uso de
hortalicas, leguminosas, graos integrais e
frutas, mantendo a ingesta de fibras contidas
nesses alimentos entre 20-30g/dia.

(C) O dmega-3 pode ser benéfico na sindrome
metabdlica. Recomenda-se o consumo de
pelo menos cinco por¢cdes de peixe/semana
e a suplementacéo via oral de 6mega-3.

(D) Programas educativos ndo contribuem na
prevencdo da SM, pois ndo apresentaram
dados estatisticamente relevantes.

(E) Recomenda-se 30 minutos de atividade
fisica aerdbica leve a moderada por dia.
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Sobre as recomendacbes nutricionais a
serem realizadas aos pais de criancas
menores de dois anos, assinale a alternativa
correta.

(A) O aleitamento materno exclusivo supre todas
as necessidades nutricionais da crianca até
um ano de idade.

(B) Nas consultas de rotina, deve-se orientar os
cuidadores sobre a prevencao da obesidade
infantil, evitando a oferta de alimentos com
alta densidade caldrica.

(C) Alimentos como frituras, bolachas
recheadas, sorvetes e embutidos sao
recomendados a partir do primeiro ano de
vida.

(D) Atualmente, popularizou-se 0 método BLW
(“Baby Led Weaning”), que preconiza a
introducéo precoce dos alimentos sdlidos
(abaixo de 4 meses de vida) de consisténcia
habitual, estimulando a autonomia da
crianga durante a refeigéo.

(E) A partir dos seis meses, a crianga ainda
apresenta o reflexo de protrusdo da lingua, o
gque facilita a ingestdo de alimentos
semissolidos e ja produz as enzimas
digestivas em quantidades suficientes para
essa nova fase.

38

Paciente, 67 anos, sexo masculino, refere
dispneia aos grandes esforcos, tosse seca e
pouca expectoracdo clara ha varios anos,
nega febre. Tabagista de 50 mag¢os/ano. Nega
comorbidades, histéria de atopia ou
medicamentos de uso continuo. Nega historia
familiar de asma. Ao exame fisico,
apresentou alteracdo na Saturacdo 02 91%
AA, diminuicdo da expansibilidade toracica,
diminuicao do murmario vesicular
bilateralmente. Diante do paciente do caso
clinico descrito, assinale a alternativa que
aponta a melhor hipétese diagndstica.

(A) DPOC. A espirometria com VEF1/CVF <0,7
pos-broncodilatador confirma a presenga de
limitacdo persistente da via aérea, contudo
nao é essencial para o diagndéstico.

(B) Asma, em episodios de exacerbagdo, pode-
se utilizar corticosteroides.

(C) DPOC. Na revisdo GOLD (Global Initiative
for Chronic Obstrutive Lung Disease) 2019,
foi introduzida a contagem de eosindfilos,
utilizada como biomarcador para estimar a
eficacia dos corticoides inalatérios para
prevencdo de exacerbacoes.

(D) Pneumonia, considerar tratamento intra-
hospitalar.

(E) DPOC exacerbada. Realizar Rx de torax e
iniciar antibioticoterapia de imediato.

39

Em relacdo ao Coronavirus (SARS-CoV-2),
assinale a alternativa correta.

(A) Coronavirus é uma familia de virus que
causa infec¢des neuroldgicas.

(B) O novo agente do Coronavirus (nCoV-2019)
foi descoberto em dezembro de 2018 apés
casos registrados na China.

(C) Os primeiros Coronavirus humanos foram
identificados décadas antes da atual
pandemia.

(D) Este foi o primeiro Coronavirus a infectar
humanos e animais.

(E) Infecgbes assintomaticas sdo incomuns.
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No contexto da atual situacdo mundial,
assinale a alternativa que corresponda a
definicdo correta para o termo Pandemia.

(A) Ocorre com certo numero de casos da
doenca controlado em determinada regiao.

(B) Compreende um numero de casos de
doenca acima do esperado, afetando varios
paises e continentes.

(C) Ocorre quando hd um aumento do namero
de casos de determinada doenga, muito
acima do esperado e ndo delimitado a uma
regido.

(D) E o0 aumento repentino do nimero de casos,
dentro de limites muito restritos ou de uma
doenca especifica.

(E) Ocorre quando duas ou mais doengas
interagem de tal forma que causam danos
maiores do que a mera soma dessas duas
doencas.

41

A prevencdo em seu amplo sentido chega a
incluir toda a atividade sanitaria, dado que
seu objetivo principal é restaurar a saude.
Nesse contexto, assinale a alternativa correta
relacionada a prevencdo terciéria.

(A) Primeiramente ndo causar dano.

(B) Ajudar na reincorporagdo a vida normal apds
a doencga.

(C) Levar ao diagnéstico precoce da doenca,
antes dos sinais/sintomas.

(D) Evitar a ocorréncia da doenga, como O
tétano, com a vacinagdo apropriada.

(E) Prevenir dano ao paciente.

42

No contexto da desnutricdo grave, assinale a
alternativa correta em relagdo a Kwashiorkor.

(A) Magreza extrema e atrofia muscular.
(B) Pele frouxa, sobretudo em nadegas.
(C) Perda intensa de tecido subcutéaneo.
(D) Apetite preservado.

(E) Hepatomegalia e edema.

43

Dona Maria tem 70 anos e apresenta-se com
gueixa de tosse produtiva hd uma semana,
expectoragcdo de secrecdo com cor de
ferrugem, dispneia aos pequenos esforc¢os,
febre ndo aferida, mal-estar geral, confuséo
mental de inicio recente. Ao exame: baixo
peso, regular estado geral, confusdo mental,
hipocorada (++/4+), PA 88/60 mmHg, FR — 31
irpm, saturagcdo de O2 - 90%, frequéncia
cardiaca de 88 bpm, temperatura axilar
37,5°C. Ausculta cardiaca normal e pulmonar
com estertores crepitantes difusos e
bilaterais principalmente em bases.
Considerando o contexto da pneumonia
adquirida na comunidade, assinale a
alternativa correta.

(A) A Pneumonia Adquirida na Comunidade
(PAC) é definida como infec¢des agudas do
parénquima pulmonar, que acometem
individuos fora do ambiente hospitalar ou
nas primeiras 72 horas apds a admissao
hospitalar.

(B) Dois dos agentes etiolégicos menos comuns
de pneumonia adquirida na comunidade sdo
a Pseudomonas aeruginosa e Streptococcus
pneumoniae.

(C) CURB 65 e PSI/PORT sdo escores
utilizados para avaliacdo de prognéstico da
pneumonia aguda.

(D) A paciente descrita ndo tem indicacdo de
tratamento hospitalar segundo o0 escore
CURB 65.

(E) O antibidtico de escolha para o tratamento
de pacientes ambulatoriais com sintomas
leves e sem comorbidades deve ser feito
preferencialmente com quinolonas
respiratorias.
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Sobre a varicela/Herpes Zoster, € correto
afirmar que

s

(A) a varicela é uma infeccdo viral primaria,
aguda, altamente contagiosa, caracterizada
por surgimento de exantema de aspecto
maculopapular e distribuicdo centrifuga, que,
apos algumas horas, torna-se vesicular,
evolui rapidamente para pustulas e,
posteriormente, forma crostas, em trés a
quatro dias. Podem ocorrer febre moderada
e sintomas sistémicos.

(B) o quadro clinico da varicela em criancas,
adolescentes, adultos e idosos é sempre
sem gravidade, benigno e autolimitado.

(C) a transmissdo da varicela é de pessoa a
pessoa, por meio de contato direto ou de
secrecOes respiratdrias (disseminacdo aérea
de particulas virais/aerossois), e, raramente,
através de contato com lesfes de pele.

(D) o periodo de transmissao da varicela varia
de 1 a 2 dias antes do aparecimento do
exantema e estende-se até que todas as
lesbes estejam em fase de vesiculas.

(E) todos os casos de varicela devem ser
notificados e registrados no Sistema de
Informacdo de Agravos de Notificacdo
(Sinan).

45

Parasitose dermatoldégica causada por um
acaro cuja penetracdo deixa lesdes em forma
de vesiculas, papulas ou pequenos sulcos,
nos quais ele deposita seus ovos. As areas
preferenciais da pele onde se visualizam
essas lesbGes sdo: regifes interdigitais,
punhos (face anterior), axilas (pregas
anteriores), regido periumbilical, sulco
intergluteo, Orgdos genitais externos nos
homens. Em criancas e idosos, podem
também ocorrer no couro cabeludo, nas
palmas e plantas. O prurido é intenso e,
caracteristicamente, maior durante a noite,
por ser o periodo de reproducéo e deposigao
de ovos. Assinale a alternativa correta que
corresponda ao tratamento dessa doenca.

(A) Curetagem ou expressdo manual ou com
pinca das lesbes, seguida de pincelagem
com tinturas de iodo.

(B) Oclusdo com vaselina pastosa ou esmalte
de unha, o que impede que a larva respire e,
com sua imobilizacdo, deve-se retira-la com
pinga ou pressao manual.

(C) Anti-histaminico via oral e corticoide tépico
ou sistémico.

(D) Anti-histaminico e lvermectina via oral e
permetrina topico.

(E) Corticoide via oral e
Amoxicilina.

Doxiciclina ou
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Maria, sexo feminino, 25 anos, solteira,
tabagista, ensino  meédio incompleto,

desempregada, sem comorbidades e sexarca
precoce. Queixa-se de corrimento vaginal de
odor fétido que ndo melhorava com a ducha
vaginal habitual. Ciclo menstrual irregular e
piora recente da dor em hipogastro e também
durante as relagbes sexuais, além de quadros
febris esporédicos. N&o tinha parceiro fixo,
ndo fazia uso de anticoncepcional e uso
eventual de preservativo. Durante a revisdo
de prontuério, constatou-se que Maria havia
tratado sifilis e lesdes de HPV ha 5 meses.
Diante do caso clinico descrito, assinale a
alternativa correta.

s

(A) A Doenca Inflamatéria Pélvica (DIP) é
processo inflamatério de natureza
microbiana Unica.

(B) Essa condicdo nédo leva a complicaces
significativas na salde reprodutiva da
mulher.

(C) A laparoscopia é o padrdo-ouro, mas é
impraticavel como procedimento de rotina.

(D) A DIP durante a gravidez ndo € um critério
para internacdo e  antibioticoterapia
endovenosa.

(E) Homens que tenham tido contato com
mulheres com DIP nos 120 dias que
precederam o inicio dos sintomas devem ser
avaliados e, presumidamente, tratados para
clamidia e gonorreia.

a7

Para o diagnéstico clinico de DIP, séo
considerados critérios menores, EXCETO

(A) contetido vaginal ou secre¢cdo endocervical
anormal.

(B) massa pélvica.

(C) proteina C reativa ou velocidade de
hemossedimentacéo (VHS) elevada.

(D) comprovacgdo laboratorial de infeccdo
cervical por gonococo, clamidia ou
micoplasmas.

(E) presenca de abscesso tubo-ovariano ou de
fundo de saco de Douglas em estudo de
imagem.

48

Sobre infeccdes que causam Ulceras genitais,
assinale a alternativa correta.

s

(A) A sifilis priméria caracterizada é o cancro
mole, geralmente Unico, que ocorre no local
de entrada da bactéria, muito doloroso, com
base endurecida e fundo sujo, rica em
treponemas.

(B) Na primo-infeccdo por herpes genital, a
linfadenopatia inguinal é rara.

(C) Na donovanose, as lesbes costumam ser
Unicas, sendo frequente a configuracdo em
“‘espelho” nas bordas cutdneas e/ou
mucosas.

(D) O linfogranuloma venéreo €& causado por
Chlamydia trachomatis. A manifestagao
clinica mais comum ¢€é a linfadenopatia
inguinal e/ou femoral, com supuragéo e
fistulizacao.

(E) Na primo-infeccéo herpética, a manifestacéo
costuma ser mais severa, caracterizada por
lesdes eritemato-papulosas que rapidamente
evoluem para vesiculas sobre base
eritematosa, indolor e de localizacao variavel
na regido genital. O conteddo dessas
vesiculas é geralmente purulento.
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Sobre rastreio, diagndéstico e tratamento de
hipertensédo arterial sistémica, assinale a
alternativa INCORRETA.

(A) O rastreio deve ser realizado em todo adulto
com 18 anos ou mais de idade que nao tiver
registro no prontuario de, ao menos, uma
verificagdo da PA nos ultimos dois anos,
devera té-la verificada e registrada.

(B) A primeira verificacdo deve ser realizada em
ambos os bracos. Caso haja diferenca entre
os valores, deve ser considerada a medida
de maior valor.

(C) Devem ser utilizados manguitos com camara
inflavel (cuff) adequada para a circunferéncia
do brago de cada pessoa, ou seja, a largura
deve ser de, pelo menos, 40% do
comprimento do braco (distancia entre o
olécrano e o acrémio) e o comprimento de,
pelo menos, 80% de sua circunferéncia.

(D) Na populagdo negra, a prevaléncia e a
gravidade da hipertensdo sdo menores, 0
gue pode estar relacionado a fatores étnicos
e/ou socioecondbmicos. Nesses pacientes, 0
uso de diuréticos e bloqueadores de canais
de calcio ndo é a opcao mais racional.

(E) Quando os niveis pressoéricos se enquadram
no estagio 2, o tratamento medicamentoso
pode ser iniciado com dois anti-hipertensivos
em doses baixas simultaneamente.

50

Sobre rastreio, diagndéstico e tratamento de
diabetes mellitus tipo 2, assinale a alternativa
correta.

(A) Devem ser testados individuos acima de 45
anos de idade ou, em qualquer idade,
pacientes com sobrepeso/obesidade,
hipertens@o arterial ou historia familiar de
DM2.

(B) Pacientes com glicemia de jejum entre 100 e
125 mg/dL, glicemia de 2 horas pos-
sobrecarga entre 140 e 200 mg/dL ou, ainda,
HbAlc entre 5,7 e 6,5% sao considerados
diabéticos.

(C) Mudanca de estilo de vida (modificacbes de
dieta alimentar e atividade fisica) ndo é
eficaz para controle da glicemia.

(D) As sulfonilureias e as glinidas (ou
metiglinidas) sdo secretagogos de insulina e
Sa0 responsaveis por eventos adversos mais
raros como ganho de peso e maior
ocorréncia de hipoglicemia.

(E) A metformina tem efeito anti-
hiperglicemiante, reduzindo a producéo
hepatica de glicose e, em média, a
metformina reduz a HbAlc em 1,5 a 2%.

51

Gestante de 30 anos, GIl, CI, A0, tipagem
sanguinea de A positivo, pré-natal adequado.
Ecografias obstétricas prévias normais. D&
luz por parto cesariana a um recém-nascido
de 38 semanas de idade gestacional
calculada pela data da altima menstruacéo.
Bolsa rota de trés horas. Ao nascer, nao
apresentava movimentos respiratdrios. No
primeiro minuto de vida, respiragao irregular,
frequéncia cardiaca de 76 bpm, ciandtico,
hipoténico e com alguma expresséo facial
durante a aspiracdo com sonda. No quinto
minuto, apresentava respiracdo forte e
regular, frequéncia cardiaca de 130 bpm,
movimentos de extremidades, choro forte e
acrocianose. Seu peso de nascimento foi de
2980g. Qual € o Apgar no primeiro e quinto
minutos?

(A) 3e09.
(B) 4 e 8.
(C) 3e8.
(D) 5 e 10.
(E) 4 e 10.
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Valentina € uma menina de 5 anos e 8 meses,
branca, natural e residente em Manaus.
Levada para a consulta médica pela sua méae
Jenifer por estar apresentando mudancas
corporais que tém assustado tanto sua mae
guanto sua avé. Além do aumento do volume
mamario bilateral com dor a esquerda, a
crianca também apresenta forte odor axilar e
aumento de pilificagcdo genital ha 3 meses.
Em contrapartida, nao apresentou
sangramento vaginal. Sobre puberdade
precoce de origem central, assinale a
alternativa correta.

(A) A identificagdo de fatores de risco e da
doenca em seu estagio inicial e o
encaminhamento agil e adequado para o
atendimento especializado dédo a Atencao
Basica um carater essencial para um melhor
resultado terapéutico e prognostico dos
casos.

(B) A puberdade precoce é mais frequente em
meninos do que em meninas.

(C) A puberdade precoce central deve ser
investigada, uma vez que a idade
considerada minima para o desenvolvimento
puberal em meninas é de 10 anos.

(D) Em meninos, a maior parte dos casos é
idiopatica.

(E) Em meninas, 2/3 dos casos estdo
associados a anormalidades neuroldgicas.

53

Em relacdo a dispepsia e doenca do refluxo
gastroesofagico (DRGE), é correto afirmar
que

(A) a infeccao por Helicobacter pylori e 0 uso de
anti-inflamatérios ndo esteroidais (AINES) ou
de alcool séo as causas menos comuns.

(B) a infecgdo por Helicobacter pylori ndo esta
associada a gastrite cronica.

(C) a gastrite erosiva pode ocorrer em resposta
ao uso ou abuso de anti-inflamatérios nédo
esteroidais (AINEs)/alcool e ao refluxo de
bile para o estbmago.

(D) a endoscopia digestiva alta é considerada
“padrao-ouro” para o diagnéstico da DRGE.

(E) os pacientes que apresentam manifestacdes
de alarme (disfagia, anemia, HDA, nauseas
e vomitos, etc.) ndo necessitam de conduta
diagnéstica inicial mais agressiva.

54

A nefrolitiase é a terceira causa mais comum
entre as doencas do trato urinario, mas é
considerada a de maior morbidade. Nesse
contexto, € correto afirmar que

(A) medicacBes alfabloqueadoras reduzem a
recorréncia da colica renal. Dentre essa
classe medicamentosa, a tansulosina tem
sido a droga mais comumente usada nos
estudos de litiase.

(B) para pacientes com célculos ureterais que
serdo mantidos em conduta conservadora,
aguardando a sua eliminacdo espontéanea, o
uso oral (ou retal) de AINES nédo reduz a
inflamac&o e o risco de dor recorrente.

(C) pessoas entre a quarta e a quinta décadas
de vida, fisicamente ativas e que levam uma
dieta pobre em sais e proteina animal, tém
maior chance de desenvolver nefrolitiase.

(D) homens e mulheres sao afetados com a
mesma incidéncia de nefrolitiase.

(E) a espera assistida é recomendada, com
terapia expulsiva medicamentosa, nos
pacientes com calculos menores que 20 mm,
além de um bom controle da dor.

55

Assinale a alternativa que NAO represente
uma indicagdo de encaminhamento a

urgéncia/ emergéncia obstétrica.

(A) Sindromes hemorragicas (incluindo
descolamento prematuro de placenta,
placenta prévia), independentemente da
dilatagcéo cervical e da idade gestacional.

(B) Crise tireotoéxica.

(C) Anemia grave (hemoglobina < 8).

(D) NIC III.

(E) Eclampsia.
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O sarampo € uma doenca infecciosa aguda,
de natureza viral, grave, transmissivel e
extremamente contagiosa, muito comum na
infancia. Nesse contexto, assinale a
alternativa correta.

(A) O periodo de remissdo da doenca é a
ocorréncia de superinfecgcdo viral ou
bacteriana e é facilitado pelo
comprometimento  da  resisténcia  do
hospedeiro a doenca.

(B) Caracteriza-se por febre baixa, exantema
maculopapular generalizado, tosse, coriza,
conjuntivite e manchas de Koplik.

(C) O periodo toxémico da doenca ¢é
caracterizado pela diminuicdo dos sintomas,
com declinio da febre.

(D) Existe tratamento especifico para a infeccéo
por sarampo. O tratamento profilatico com
antibiético é contraindicado.

(E) Complicagdes mais comuns: otite média,
laringotragueobronquite, diarreia e
pneumonia. Diarreia é a principal causa de
mortalidade.

57

Paciente de 30 anos previamente higido
comparece ao pronto atendimento devido a
gueimaduras em bracos ocasionadas por
tentativa de acender fogueira com gasolina.
Refere dor intensa em ambos os bragos apdés
contato com labaredas de fogo. Ao exame,
dados vitais estaveis, via aérea pérvia e sem
sinal de queimadura, cabeca, tronco, perineo
e membros inferiores integros, membros
superiores, direito e esquerdo, com
hiperemia e bolhas distribuidas
esparsamente em grande parte dos membros,
sem lesdes circunferenciais, sem regides
brancas nacaradas e boa perfusdo distal.
Nesse contexto, assinale a alternativa
correta.

(A) A queimadura sofrida pelo paciente € de
etiologia quimica.

(B) Essa queimadura é classificada como de
terceiro grau e o célculo aproximado de area
corporal queimada é de 18%.

(C) A escarotomia e a intubacdo orotraqueal
deverdo ser realizadas imediatamente.

(D) O paciente é considerado um queimado de
grande gravidade.

(E) Ap6s atendimento inicial e estabilizagdo
adequada, o0 paciente devera ser
encaminhado para um centro especializado
em queimados.

58

S0 considerados(as) uma
antibiético beta-lactamico

classe de

(A) as quinolonas.
(B) as cefalosporinas.
(C) os macrolideos.
(D) as sulfonamidas.
(E) as tetraciclinas.
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Atencdo Priméaria a Saude (APS) é definida
como “[...] atencdao de primeiro contato,
continua, global e coordenada que se
proporciona a populacdo sem distincdo de
género, doenca, ou sistema organico.”. E o
primeiro nivel de contato dos individuos, da
familia e da comunidade com o sistema
nacional de salde, levando a atencdo a saude
0 mais préximo possivel do local onde as
pessoas vivem e trabalham, constituindo o
primeiro elemento de um processo de
atencdo continuada a saude. Em relacdo ao
tema, assinale a alternativa correta.

(A) A dificuldade de acesso, problema comum
no inicio da implantagdo do SUS no Brasil,
foi resolvida com a abertura das UPA’s
(Unidades de Pronto Atendimento).

(B) A carteira de servicos oferecida pelas
equipes da Estratégia de Saude da Familia
abrange, além das consultas médicas,
consultas de enfermagem, trabalhos em
grupo, rastreamento de cancer de colo de
Utero, solicitacdo, coleta e realizacdo de
exames complementares, visitas domiciliares
e fornecimento de atestados.

(C) Dentro da equipe da Estratégia da Saude da
Familia, o médico é a figura principal e
compete somente a ele fornecer
atendimento longitudinal e integral a
populacao de sua area.

(D) Entre os elementos que qualificam o acesso
aos servicos, destaca-se o acolhimento e o
relacionamento interpessoal; as condi¢cfes
das instalagbes n&do sdo consideradas
essenciais para 0 acesso, mas proporcionam
conforto ao usuério.

(E) Devido a pandemia de COVID-19, houve a
necessidade de reorganizagdo das agendas
dos profissionais de saude objetivando a
reducdo da aglomeragdo e contdgio nas
unidades de saude, sem impacto direto no
namero de atendimentos.

60

Em relacdo a educacdo em saude, assinale a
alternativa INCORRETA.

(A) A educagdo popular € uma concepgao
tedrica de educacdo que surgiu na América
Latina ha quase seis décadas. O educador
brasileiro Paulo Freire foi um dos pioneiros
na sistematizacao teorica dessa concepc¢ao,
hoje conhecida como Pedagogia Freireana.

(B) As acdes educativas domiciliares realizadas
para individuos com doencas crdnicas e
seus familiares n&o reduzem as taxas de
complicacbes e internamentos, mas
melhoram a qualidade de vida do usuario.

(C) O protagonismo social € um dos objetivos da
educacédo popular; o controle social no SUS
€ realizado através dos Conselhos de Saude
e vem da necessidade da participacdo
popular na gestéo publica.

(D) A educacdo popular na atencdo domiciliar
pode auxiliar na (re)integracdo e autonomia
dos idosos, além de contribuir para
construcao de vinculos.

(E) Na visita domiciliar puerperal, espera-se
avaliar o estado de saude da mulher e do
recém-nascido, as interacdes familiares,
além de orientar e apoiar a familia para
amamentagdo e cuidados béasicos com o
recém-nascido.
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Lembre-se de marcar o
nimero acima na folha
de respostas!

instituto
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Fraudar ou tentar fraudar
Concursos Publicos é Crime!
Previsto no art. 311 - A do
Cdédigo Penal

Sobre o material recebido pelo candidato

v Além deste Caderno de Questdes, com sessenta questdes objetivas,
vocé recebera do fiscal de sala a Folha de Respostas.

v Confira seu nome, o nimero do seu documento e o nimero de sua
inscricdo em todos os documentos entregues pelo fiscal. Além disso, ndo
se esqueca de conferir seu Caderno de QuestBes quanto a falhas de
impressao e de numeragdo e se 0 cargo corresponde aquele para o qual
vocé se inscreveu.

v O ndo cumprimento a qualquer uma das determinacdes constantes em
Edital, no presente Caderno ou na Folha de Respostas incorrerd na
eliminacdo do candidato.

Sobre o material a ser devolvido pelo candidato

v O Unico documento valido para avaliagédo é a Folha de Respostas.

v' Na Folha de Respostas, preencha os campos destinados a assinatura e
ao numero de inscricdo. As respostas as questdes objetivas devem ser
preenchidas da seguinte maneira: @

v Na Folha de Respostas, s6 é permitido o uso de caneta esferografica
transparente de cor azul ou preta. Esse documento deve ser devolvido
ao fiscal na saida, devidamente preenchido e assinado.

Sobre aduragdo da prova e a permanéncia na sala

v O prazo de realizagédo da prova é de 4 horas, incluindo a marcacédo da
Folha de Respostas.

v Ap6s 60 (sessenta) minutos do inicio da prova, o candidato estara
liberado para utilizar o sanitario ou deixar definitivamente o local de
aplicagdo, ndo podendo, no entanto, levar o Caderno de Questdes e
nenhum tipo de anotac¢éo de suas respostas.

v' O candidato podera levar consigo o Caderno de Questdes somente se
aguardar em sala até o término do prazo de realizacdo da prova
estabelecido em edital.

v/ Os trés ultimos candidatos sé poderdo retirar-se da sala juntos, apés
assinatura do Termo de Fechamento do Envelope de Retorno.

Sobre a divulgacéo das provas e dos gabaritos

v As provas e o0s gabaritos preliminares estardo disponiveis no dia
posterior & aplicagdo da prova no site do Instituto AOCP no enderecgo
eletrdnico www.institutoaocp.org.br
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Borderline: o transtorno que faz pessoas irem
do "céu ao inferno" em horas
Tatiana Pronin

Uma alegria contagiante pode se transformar em
tristeza profunda em um piscar de olhos porque
alguém "pisou na bola". O amor intenso vira 6dio
profundo, porque a atitude foi interpretada como
traicdo; o sentimento sai de controle e se traduz
em gritos, palavrdes e até socos. E, entdo, bate
uma culpa enorme e 0 medo de ser abandonado,
como sempre. D4 vontade de se cortar, de beber
e até de morrer, porque a dor, 0 vazio e a raiva
de si mesmo séo insuportaveis. As emocdes e
comportamentos exaltados podem dar uma ideia
do que vive alguém com transtorno de
personalidade borderline (ou "limitrofe™).

Reconhecido como um dos transtornos mais
lesivos, leva a episddios de automutilacao,
abuso de substancias e agressdes fisicas. Além
disso, cerca de 10% dos pacientes cometem
suicidio. Além da montanha-russa emocional e
da dificuldade em controlar os impulsos, o
borderline tende a enxergar a si mesmo e aos
outros na base do "tudo ou nada", o que torna as
relagbes familiares, amorosas, de amizade e até
mesmo a com o0 médico ou terapeuta
extremamente desgastantes.

Muitos comportamentos do "border" (apelido
usado pelos especialistas) lembram os de um
jovem rebelde sem tolerancia a frustracdo. Mas,
enquanto um adolescente problematico pode
melhorar com o tempo ou depois de uma boa
terapia, o adulto com o transtorno parece alguém
cujo lado afetivo ndo amadurece nunca.

Ainda que seja inteligente, talentoso e brilhante
no que faz, reage como uma criangca ao se
relacionar com 0s outros e com as proprias
emocbes — 0 que os psicanalistas chamam de
"ego imaturo”. Em muitos casos, o transtorno fica
camuflado entre outros, como o bipolar, a
depressao e o uso abusivo de &lcool, remédios e
drogas ilicitas.

De forma resumida, um transtorno de
personalidade pode ser descrito como um jeito
de ser, de sentir, se perceber e se relacionar
com o0s outros que foge do padrédo considerado
"normal" ou saudavel. Ou seja, causa sofrimento
para a propria pessoa e/ou para 0S Outros.
Enquadrar um individuo em uma categoria nédo é
facii — cada pessoa € um universo, com
caracteristicas proprias. [...]

O diagnostico é bem mais frequente entre as
mulheres, mas estudos sugerem que a
incidéncia seja igual em ambos os sexos. O que
acontece é que elas tendem a pedir mais
socorro, enquanto 0s homens Ss&8o mais
propensos a se meter em encrencas, ir para a
cadeira ou até morrer mais precocemente por
causa de comportamentos de risco. Quase
sempre o0 transtorno é identificado em adultos
jovens e os sintomas tendem a se tornar
atenuados com o passar da idade.

Transtornos de personalidade s&o diferentes de
transtornos mentais (como depresséo,
ansiedade, transtorno bipolar, psicose etc.),
embora seja dificil para leigos e desafiante até
para especialistas fazer essa distingdo, ja que
sobreposi¢fes ou comorbidades (existéncia de
duas ou mais condicdes ao mesmo tempo) sdo
muito frequentes. N&o é raro que o borderline
desenvolva transtorno bipolar, depressao,
transtornos alimentares (em especial a bulimia),
estresse pés-traumatico, déficit de
atencao/hiperatividade e transtorno por abuso de
substancias, entre outros. [...]

O paciente borderline sofre os periodos de
instabilidade mais intensos no inicio da vida
adulta. H& situacbes de crise, ou maior
descontrole, que podem até resultar em
internagdes porque o paciente coloca sua propria
vida ou a dos outros em risco. Por volta dos 40
ou 50 anos, a maioria dos "borders" melhora
bastante, probabilidade que aumenta se o
paciente se engaja no tratamento. [...]

A personalidade envolve ndo s6 aspectos
herdados, mas também aprendidos, por isso a
melhora é possivel, ainda que seja dificil de
acreditar no inicio. Se a psicoterapia é
importante para ajudar o bipolar a identificar uma
virada e evitar perdas, no transtorno de
personalidade ela é o carro-chefe do tratamento.

[.]
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Medicamentos ajudam a aliviar os sintomas
depressivos, a agressividade e o perfeccionismo
exagerado, e sdo ainda mais importantes
quando existe um transtorno mental associado.
Os farmacos mais utilizados sdo os
antidepressivos (flluoxetina, escitalopram,
venlafaxina etc.), os estabilizadores de humor
(litio, lamotrigina, acido valproico etc.), o0s
antipsicoticos (olanzapina, risperidona,
quietiapina etc.) e, em situagbes pontuais,
sedativos ou remédios para dormir (clonazepan,
diazepan, alprazolan etc.). Esses Ultimos
costumam ser até solicitados pelos pacientes,
mas devem ser evitados ao maximo, porque
podem afrouxar o controle dos impulsos, assim
como o alcool, além de causarem dependéncia.

[...]

Disponivel em:
https://www.uol.com.br/vivabem/noticias/redacao/2018/04/16/borderline-
a-doenca-que-faz-10-dos-diagnosticados-cometerem-suicidio.htm.
Acesso em: 04 jan. 2021.

1

Assinale a alternativa em que o termo ou a
expressdo destacado(a) tenha sido usado(a)
em sentido denotativo.

(A) “Uma alegria contagiante pode se
transformar em tristeza profunda em um
piscar de olhos porque alguém ‘pisou na
bola’.”.

(B) “E, entado, bate uma culpa enorme e o medo
de ser abandonado, como sempre.”.

(C) “Além da montanha-russa emocional e da
dificuldade em controlar os impulsos, o
borderline tende a enxergar a si mesmo e
aos outros na base do ‘tudo ou nada’, [...]".

(D) “Transtornos __de  personalidade séao
diferentes de transtornos mentais [...]".

(E) “[...] o adulto com o transtorno parece
alguém cujo lado afetivo ndo amadurece
nunca.”.

2

Referente ao seguinte excerto, assinale a
alternativa correta.

“Ha situagoes de crise, ou maior descontrole,
que podem até resultar em internacbes
porque o paciente coloca sua prépria vida ou
a dos outros em risco. Por volta dos 40 ou 50
anos, a maioria dos "borders" melhora
bastante, probabilidade que aumenta se o
paciente se engaja no tratamento. [...]”

(A) Em “Ha situagbes de crise, ou maior
descontrole, [...]", o verbo “haver” poderia ser
substituido por “existir’ sem mudangas no
gue tange a concordancia.

(B) No trecho “Ha situacdes de crise, ou maior
descontrole, gue podem até resultar em
internacbes [...], o pronome “‘que” em
destaque retoma a locucéao “de crise”.

(C) Em “[...] a maioria dos "borders" melhora
bastante, [...]", o verbo “melhora”, segundo a
norma-padrdo, deveria ser empregado no
plural, para concordar com “borders”.

(D) O termos destacados em “[...] se o0 paciente
se engaja no tratamento [...]" desempenham
a mesma fungéo gramatical.

(E) No trecho “[...] probabilidade gue aumenta
se 0 paciente se engaja no tratamento.”, a
oracdo adjetiva em destaque restringe o
termo “probabilidade”.

3

Em relacdo aos usos da virgula, assinale a
alternativa em que tal sinal de pontuacéo
tenha sido usado para separar oragdes
coordenadas.

(A) “[...] o sentimento sai de controle e se traduz
em gritos, palavrdes e até socos.”

(B) “E, entdo, bate uma culpa enorme e 0 medo
de ser abandonado [...]".

(C) “Mas, enquanto um adolescente
problematico pode melhorar com o tempo ou
depois de uma boa terapia, o adulto com o
transtorno parece alguém cujo lado afetivo
nao amadurece nunca.”.

(D) “Por volta dos 40 ou 50 anos, a maioria dos
"borders" melhora bastante [...]".

(E) “Esses ultimos costumam ser até solicitados
pelos pacientes, mas devem ser evitados ao
méaximo [...]".
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Considerando o trecho que segue, a respeito
dos elementos de coeséo e suas respectivas
relagdbes l6gico-seménticas, analise as
assertivas e assinale a alternativa que aponta
a(s) correta(s).

“A personalidade envolve ndo sd aspectos
herdados, mas também aprendidos, por_isso
a melhora é possivel, ainda que seja dificil de
acreditar no inicio. Se a psicoterapia é
importante para ajudar o bipolar a identificar
uma virada e evitar perdas, no transtorno de
personalidade ela é o carro-chefe do
tratamento. [...]".

I.  Nao haveria prejuizo de sintaxe nem de
efeito de sentido caso a expressao
correlativa “ndo sé/mas também” fosse,
nesse contexto, substituida pela
conjuncao, igualmente aditiva, “e”.

. Em vez de “nao sé/mas também”, poder-
se-ia usar, nessa situacdo, a locucéo
também correlativa “tanto/quanto”,
embora esta expresse valor de
comparacao e ndo de adicdao.

lll. A expressao “ainda que” tem valor de
concessdo e poderia ser substituida,
nesse caso, por “embora”.

(A) Apenas I.

(B) Apenas Il.

(C) Apenas | e ll.
(D) Apenas Il e lll.
(E) I, el

5

Considerando o seguinte excerto, informe se
é verdadeiro (V) ou falso (F) o que se afirma a
seguir e assinale a alternativa com a
sequéncia correta.

“0O diagnostico é bem mais frequente entre as
mulheres, mas estudos sugerem que a
incidéncia seja igual em ambos os sexos.”.

( ) Os termos “diagnédstico” e “incidéncia”
sdo acentuados devido a mesma regra de
acentuacao em Lingua Portuguesa.

( ) No termo “frequente”, ha um encontro
consonantal em “fr”.

( ) O vocabulo “mulheres” apresenta um
digrafo e um encontro consonantal.

( ) As palavras “frequente”, “mulheres” e
“incidéncia” sao todas paroxitonas.

( ) O termo “sexos” apresenta cinco letras e
seis fonemas.

(A) F-V—-F-V-F
(B)V-F-V—-F-V
(C)F-V-F-V-V
D)V-V—-F-F—F
(E) F-F-V-V-V
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Analise o trecho que segue.

“Medicamentos ajudam a aliviar os sintomas
depressivos, a  agressividade e o]
perfeccionismo exagerado, e sdo ainda mais
importantes guando existe um transtorno
mental associado. Os farmacos mais
utilizados sdo os antidepressivos (flluoxetina,
escitalopram, venlafaxina etc), 0S
estabilizadores de humor (litio, lamotrigina,
acido valproico etc), os antipsicoticos
(olanzapina, risperidona, quietiapina etc) e,
em situacdes pontuais, sedativos ou
remédios para dormir (clonazepan, diazepan,
alprazolan etc). Esses ultimos costumam ser
até solicitados pelos pacientes, mas devem
ser evitados ao maximo, porque podem
afrouxar o controle dos impulsos, assim
como o alcool, além de causarem
dependéncia. [...]".

Em relacdo, sobretudo, aos componentes
destacados nesse segmento do texto, é
correto afirmar que

(A) o verbo “sao” em destaque tem como sujeito
os elementos “os sintomas depressivos, a
agressividade e o} perfeccionismo
exagerado”.

(B) a conjungédo “quando”, tradicionalmente
indicadora de tempo, em certos contextos,
pode também expressar valor de condicao,
COMO Ocorre nesse caso.

(C) o uso de “antidepressivos”, em destaque,
exemplifica um caso de substantivo
transformado em adjetivo.

(D) a preposicao “para”’ expressa a relagédo
l6gico-semantica de causa.

(E) o pronome demonstrativo “esses” retoma os
medicamentos  “clonazepan, diazepan,
alprazolan” e poderia ser substituido por
“‘estes” sem nenhum dano gramatical.

7

Ainda em relagao ao trecho “Esses ultimos
costumam ser até solicitados pelos
pacientes, mas devem ser evitados ao
maximo, porque podem afrouxar o controle
dos impulsos, assim como o éalcool, além de
causarem dependéncia.”, 0s verbos
destacados retomam a expressiao “Esses
ultimos” e fazem referéncia a ela por meio de

(A) sujeito eliptico, em que se oculta um termo ja
de conhecimento do leitor.

(B) zeugma, em que se oculta um termo,
independente de ter sido mencionado antes
ou néo.

(C) coesao por anafora, em que se usa um
elemento para anunciar outro, ainda nao
mencionado no texto.

(D) coesdo por catafora, em que se usa um
elemento para recuperar outro, ja
mencionado no texto.

(E) referenciacdo nominal, em que se emprega
um nome para recuperar um termo anterior.

8

De acordo com o texto, assinale a alternativa
correta.

(A) Pessoas que sofrem do transtorno borderline
vao do “céu ao inferno” em um curto periodo
de tempo porque ora se comportam como
criangcas sem malicia ora se comportam
como adultos responsaveis.

(B) Alguém com a personalidade borderline
(“limitrofe”), comumente, apresenta posturas
resistentes a limites, regras.

(C) Um “border”, em geral, vive a infancia e a
adolescéncia sem apresentar graves
alteracBes geradas por tal transtorno.

(D) Grande parte dos “borders”, além de se
automutilarem e de apresentarem intensa
rebeldia, acabam cometendo suicidio.

(E) Borderline afeta, sobretudo, mulheres que
apresentam esse transtorno aliado a
bipolaridade e a depresséo.
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Assinale a alternativa correta considerando o
contelido do texto.

(A) Segundo o texto, as rela¢des interpessoais e
até mesmo relacionadas ao tratamento dos
“borders” desgastam-se com facilidade e
isso acaba  provocando  descontrole
emocional e alteracbes de humor extremas
em tais individuos.

(B) De acordo com o texto, categorizar pessoas
€ uma tarefa dificl porque cada um
apresenta atitudes, pensamentos, aptidoes,
gostos, sentimentos etc. bem particulares.

(C) Transtornos como a bipolaridade (de
personalidade) e borderline (mentais)
apresentam diferengas sutis e, normalmente,
esses transtornos sdo observados em um
mesmo paciente de modo simultaneo.

(D) Segundo o texto, quem mais sofre com a
sindrome borderline é o préprio paciente
acometido pela doenca, sendo pouco e/ou
raramente afetadas as pessoas que o
rodeiam.

(E) Tratamentos psicoterdpicos sao mais
eficazes em casos de bipolaridade do que
em quadros de borderline, uma vez que,
comprovadamente, para esses pacientes, a
abordagem medicamentosa costuma
funcionar mais.

10

Assinale a alternativa em que haja um verbo
de ligacdo com valor de “mudanca de
estado”.

(A) “O amor intenso vira ddio profundo, [...]".

(B) “[...] ador, o vazio e a raiva de si mesmo séo
insuportaveis.”

(C) “[...] o transtorno fica camuflado [...]".

(D) “O paciente borderline sofre os periodos de
instabilidade mais intensos no inicio da vida
adulta.”.

(E) ...] o adulto com o transtorno parece
alguém cujo lado afetivo ndo amadurece
nunca.”.

Matematica

11
7 1 _ 6 ~
Sendo P=15 9= ¢© r—;,entaoovalor
deziwéiguala
6.

(A) 10
1
(B) To
©€) 1
1
(D) S

(E) 5

12

Considere a seguinte sequéncia numérica, tal
gue os termos dessa sequéncia foram
dispostos obedecendo a uma lei (I6gica) de
formacdo, em que ainda falta identificar o
altimo termo:
(-8,-7,-3,4,14, ).

Seguindo a Ilogica de formagdo dessa
sequéncia, entdo o dltimo termo da
sequéncia dada é igual a

(A) 33.
(B) 31.
(C) 29.
(D) 27.
(E) 25.
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Uma dosagem total de 100 ml deve ser
preparada para ser aplicada em um paciente
a partir da mistura de trés tipos de solugdes,

3
identificadas por H, J e Q, tal que 2 da

1
dosagem total é da solucao H, s da dosagem

total é da solucdo J e o restante da dosagem
total é da solucdo Q. Dessa forma, uma
fracdo que indica a divisdo entre as
quantidades da solucdo Q e da solucédo H,
nessa dosagem e nessa ordem, é igual a

1
©) =

4
(D) =

4
(E) 1=

14

Cinco pessoas, identificadas como P, P2, Ps,
P, e Ps, estdo em uma clinica médica
aguardando a vez para realizar dois tipos de
exames laboratoriais. Sabe-se que duas
dessas pessoas, cada uma na sua vez, irdo
fazer o exame de Hemograma e as outras
trés, também cada um na sua vez, irdo fazer o
exame de Glicemia. Sabe-se também que P; e
P, irdo fazer o mesmo tipo de exame, P> e P4
irdo fazer exames de tipos diferentes e P, e Ps
irdo fazer exames de tipos diferentes. Com
base nessas informacdes, é correto afirmar
que

(A) P.ir4 fazer o exame de Glicemia.
(B) Psird fazer o exame de Hemograma.
(C) Psir& fazer o exame de Hemograma.
(D) P, ir4 fazer o exame de Glicemia.
(E) P4 ira fazer o exame de Glicemia.

15

Comparando os nameros 500 e 100, é correto
afirmar que

(A) 500 é exatamente 300% maior que 100.
(B) 500 é exatamente 400% maior que 100.
(C) 100 é exatamente 180% menor que 500.
(D) 500 é exatamente 100% maior que 100.
(E) 100 é exatamente 60% menor que 500.
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16

No software Microsoft Excel 2013, versdo em
portugués do Brasil, qual das funcbes a
seguir deve ser utilizada para agrupar varias
cadeias de texto em uma Unica sequéncia de
texto?

(A) ARRUMAR

(B) CARACT

(C) BAHTTEXT

(D) CARACTUNICODE
(E) CONCATENAR

17

No sistema Microsoft Windows 10 Pro, versao
em portugués, qual arquivo do painel de
controle d& acesso a ferramenta que permite
configurar opgdes de gravacdo e reproducéo
de sons?

(A) Mmsys.cpl
(B) Netcpl.cpl

(C) Sysdm.cpl
(D) Joy.cpl

(E) Micfg32.cpl

18
Considerando o  sistema  operacional
Microsoft Windows 10 Pro, qual programa

deve ser utilizado para abrir um arquivo que
possua a extensao “.STL”?

(A) Windows Media Player.
(B) Gerenciador de Tarefas.
(C) Visualizador 3D.

(D) Microsoft PowerPoint.
(E) Gravador de Passos.

19

Qual é o caminho correto para encontrar a
ferramenta que cria um disco de reparagédo
do sistema no sistema Microsoft Windows 7
Ultimate Service Pack 1 versdo em
Portugués?

(A) Menu Iniciar, Acessorios do Windows e
Backup e Restauracao.

(B) Painel de controle, Sistema e Seguranca e
Backup e Restauracao.

(C) Menu Iniciar, Programas e Backup do
Windows.

(D) Barra de notificacdes, Configuracbes de
Inicializac&o e Backup e Restauragéo.

(E) Painel de Controle e Backup do Windows 7.

20
Um byte é composto por quantos bits?

(A) 64
(B) 32
(C) 16
(D) 8
(E) 2
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Assinale a alternativa que apresenta as
21 provaveis alteracdes dos exames

Em relagdo as medidas de efeito e impacto na
avaliacdo de uma intervencado, assinale a
alternativa correta.

(A) O beneficio terapéutico pode ser avaliado
por medidas relativas ou absolutas, mas
sozinho ndo tem valor para decisao
terapéutica.

(B) O risco relativo (RR) compara o niumero de
eventos em grupos tratados ou controle,
dividido pelo nimero de pessoas naquele
grupo.

(C) O NNT (nomero necessario tratar) € o
inverso do RAR (reducéo absoluta do risco).
Portanto quanto maior o NNT, maior a
eficacia do tratamento prosposto.

(D) O aumento relativo de risco (ARR) expressa
a reducédo de eventos adversos associados a
intervencgao.

(E) O AAR (aumento absoluto de risco) explicita
0 numero de eventos adicionais causados
pela intervencdo para cada 100 individuos
tratados.

22

Paciente, 3 anos e 4 meses, sexo feminino, é
levada ao Pronto Atendimento pela méae que
relata quadro de febre (39,2°C), manchas
avermelhadas inicialmente em méos e pés
que se espalharam para dorso e genitélia,
nausea, olho vermelho, feridas na boca e
inchaco nos pés de inicio hd 5 dias. Ao
exame fisico, percebeu-se a presenca de
linfonodomegalia retroauricular a direita de
uma polpa digital, exantema morbiliforme
difuso, incluindo palma, maos e pés,
hiperemia ocular, hipertrofia das papilas
linguais associada a eritema (aspecto de
morango), fissuras labiais e edema de
membros inferiores com cacifo (2+/4+).

Em relacéo ao caso clinico, qual é a principal
hipGtese diagnostica?

(A) Varicela.

(B) Escarlatina.

(C) Sarampo.

(D) Rubéola.

(E) Doenca de Kawasaki.

complementares associadas ao caso clinico
descrito na questéo anterior.

(A) Hemograma com anemia leve, leucocitose
com desvio a esquerda e plaguetopenia
geralmente a partir da 22 semana.

(B) VHS e PCR podem estar elevados.

(C) Ecocardiograma com presenca de
aneurismas em artérias coronarias, ectasia
de vasos, pericardite, miocardite, sinais de
isquemia, insuficiéncia valvar ou disfuncao
ventricular, sem necessidade de ser repetido
apos 6-8 semanas.

(D) Fator reumatoide e anticorpos antinucleares
geralmente positivos.

(E) As enzimas hepéticas e os niveis séricos de
albumina podem estar elevados.

24

Sobre o tratamento da doencga exantemética
do caso clinico relatado nas 2 questbes
anteriores, é correto afirmar que

(A) deve ser iniciado precocemente com altas
doses de Imunoglobulina IV (IGIV) e baixas
doses de Acido Acetilsalicilico (AAS).

(B) para pacientes com aneurismas em
corondrias, considera-se manter o AAS
indefinidamente. Nos casos de aneurismas

gigantes, considerar anticoagulante
adicional.
(C) deve-se realizar corticoide endovenoso

precocemente em todos 0s casos.

(D) os anti-inflamatérios sao considerados
seguros e devem ser iniciados
precocemente associados a aspirina.

(E) amoxicilina é o antibiético de escolha, e deve
ser mantido por até 14 dias.
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Paciente masculino, 67 anos, branco, ensino
fundamental completo, compareceu a
consulta na UBS acompanhado de sua
esposa com queixa de esquecimento. Ha
cerca de 8 meses, ela percebeu a dificuldade
dele em lembrar nomes, recados e tarefas,
nao associada a alteracodes de
comportamento ou humor. Realiza
anualmente exames de controle para
Hipertensdo Arterial Sistémica, Dislipidemia e
Diabetes Mellitus tipo 2, em uso continuo e
regular de Losartana, Metformina e
Sinvastatina. Realizada  aplicagéo do
Miniexame do Estado Mental (MEEM) com
escore 14/30 pontos. No teste do reldgio, o
paciente demonstrou incapacidade na
ordenacdo dos numeros e na colocagéo dos
ponteiros do reldgio. Solicitados exames
laboratoriais sem alteracbes e Tomografia de
cranio revelando leve hipotrofia hipocampal.

De acordo com o quadro clinico apresentado,
€ correto afirmar que

(A) o teste do relégio avalia melhor as fungbes
executivas e visuoespaciais comparado ao
Exame do MEEM.

(B) o Delirium nédo pode ser considerado um
diagndstico diferencial das deméncias, pois
€ definido como uma Sindrome cerebral
organica aguda.

(C) a Deméncia de Alzheimer é a segunda
causa mais frequente de deméncia em todo
0o mundo, atrds somente da Doenca de
Parkinson.

(D) na suspeita de pseudodeméncia depressiva,
deve-se realizar somente a Escala de
Depressédo geriatrica, pois o hipotireoidismo
no idoso ndo aumenta o risco de depressao.

(E) a presenca de delirios e alucinagbes néo
ocorre em quadros de Deméncia de
Alzheimer, aumentando a suspeita de
Doenca de Lewy ou vascular.

26

Em relacdo aos cuidados oferecidos aos
individuos com deméncia, assinale a
alternativa correta.

(A) O uso de bengalas e andadores é indicado
para pacientes com instabilidade de marcha,
uma consequéncia evitavel das deméncias,
pois ajudam a postergar a restricao ao leito.

(B) A manutencdo de uma adequada nutricao é
essencial na prevencdo de doencas e do
declinio funcional. Estima-se que metade da
populacdo institucionalizada é afetada por
disfagia, contudo, ao contrario do AVC, a
deméncia ndo é causa de disfagia.

(C) O manejo de pacientes com deméncia deve
ser realizado pela equipe da atencao
primaria com apoio matricial do NASF.
Encaminhamentos devem ser evitados,
mesmo para pacientes com comorbidades,
devido a dificuldade de acesso.

(D) Os cuidados da enfermagem na prevengéo e
recuperacdo de escaras em pacientes com
deméncia extrema sdo de grande
importancia, pois melhoram o conforto do
paciente, tranquilizam a familia e reduzem
internamentos e necessidade de
intervengdes invasivas.

(E) Nao existem relatos de emergéncia
psiquiatrica em casos de deméncia, portanto
referenciar pacientes aos servicos de
psiquiatria, mesmo em casos de resisténcia
terapéutica e risco de suicidio, somente
sobrecarregam o sistema de salde.
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Queixas de tontura e vertigem estao cada vez Considerando as principais vestibulopatias
mais comuns nos atendimentos médicos em periféricas, assinale a alternativa
todo o mundo. De acordo com Barraclough e INCORRETA.

Vertigo, cerca de 7% da populacdo mundial
apresentara algum episédio de tontura a cada
ano, com prevaléncia mais elevada entre as
mulheres, 61% contra 47% nos homens. Em
relacdo ao tema, assinale a alternativa
correta.

(A) A Vertigem Posicional Paroxistica Benigna
(VPPB) possui etiologia  multifatorial,
caracteriza-se por crises recorrentes de
vertigem, hipoacusia, zumbido e plenitude
aural. O tratamento padréo € com Betaistina.

(B) Na Neuronite Vestibular, podem ser
inseridas  patologias como  migranea
vestibular, insuficiéncia  vértebro-basilar,
esclerose maltipla e neoplasias

intracranianas.

(C) A Vertigem Posicional Paroxistica Benigna
(VPPB) é uma sindrome desencadeada pela
movimentacdo da cabeca, provocando
estimulacdo excessiva do sistema vestibular,
caracterizada pela presenca de tontura,
palidez, sudorese, ndusea, vomito, salivacdo
e mal-estar.

(D) A Vestibulopatia central decorre da
inflamacdo do nervo vestibular geralmente
ap6s uma infeccao viral. Apresenta inicio
abrupto e evolugéo lenta, com duracdo de
semanas.

(E) Na Vertigem Posicional Paroxistica Benigna
(VPPB), o teste de Dix-Hallpike é positivo na
presenca de vertigem e nistagmo, o segundo
inicia-se ap6s um periodo de laténcia de
poucos segundos, com frequéncia torsional,
geotrdpico e fatigavel.

(A) O tratamento da Vertigem Paosicional
Paroxistica Benigna (VPPB) é a Manobra de
Epley.

(B) Nas neuronites vestibulares, preconiza-se o
uso de sedativos labirinticos, como
Dimenidrinato e Cinarizina, por longos
periodos para auxiliar na compensacao

vestibular.

(C) Em alguns casos, pode-se associar
diuréticos no tratamento da Sindrome de
Méniere.

(D) Na Sindrome de Méniére, o diagnostico
etiolébgico € Iimportante para 0 manejo
terapéutico, portanto deve-se realizar
investigacdo laboratorial para as principais
doencas metabdlicas.

(E) A Vertigem Paroxistica Benigna da Infancia
(VPBI) difere da VPPB de adultos, pois ndo
€ postural, apresentando crises breves (30-
60 segundos) com presenca de nistagmo.
Até metade das criangas com VPBI
desenvolvem enxaqueca na adolescéncia.
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Em relacdo aos cuidados de feridas e outras
afeccbes de pele prestados em domicilio,
assinale a alternativa INCORRETA.

(A)

(B)

©

(D)

(E)

Diante de um paciente com presenca de
Ulceras por pressdo (UPs), deve-se
considerar como exemplos de fatores de
risco Sindrome da Imobilidade, anemia,
desnutricao e ma perfuséo tecidual.

O tratamento das feridas e Ulceras de
pressdo geralmente é realizado de maneira
interdisciplinar, a funcdo de prescrever
curativos especiais é competéncia médica.
Cabe a equipe clinica a monitorizagdo das
feridas. A elaboracdo do plano terapéutico é
dever do especialista da atencao secundaria.
Manter o leito da ferida limpo, livre do risco
de infeccdo, com a realizagcdo de trocas
regulares dos curativos, compete a
modalidade de atendimento domiciliar AD1.

Em feridas cronicas, a realizagdo de
desbridamento, o controle de dor e a
orientacéo dos cuidados com a

contaminacdo devem ser realizados por
equipes da modalidade 3 do atendimento
domiciliar (AD3).

30

Em relacdo a avaliacdo e ao manejo da dor
em domicilio, é correto afirmar que

(A)

(B)

(C) durante a visita domiciliar,

a dor pode ser considerada uma experiéncia
pessoal, individual e subjetiva; ela é
modulada por varios fatores e independe da
cultura.

na avaliacdo da dor crbnica, a sua
caracterizacao pode ser realizada
secundariamente a intervencdo terapéutica
precoce, pois a analgesia é mais importante
que o diagnéstico etioldgico.

€ importante
avaliar se ha comprometimento da
funcionalidade e da qualidade de vida do
paciente e seus familiares. A abordagem dos
aspectos emocionais ndo deve ser realizada,
pois pode influenciar negativamente o
tratamento.

(D) dentre os instrumentos para mensuracao da

(E)

dor em domicilio, pode-se utilizar a Escala
de dor numérica, a Escala de faces de Wong
Baker e/ou a Escala categérica, pois elas
fornecem dado objetivo, fiel e imutavel em
relacéo a dor do paciente.

0s analgésicos nao opioides podem ser
utilizados isoladamente em casos de dor
leve ou em combinacdo com opioides em
dores moderadas/fortes. Os analgésicos nao
opioides apresentam efeito teto (dose a
partir da qual a analgesia ndo é mais
potencializada pelo aumento da dose), o
mesmo efeito ndo se aplica aos opioides.
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Com base nos conhecimentos sobre
internagcdo domiciliar e assisténcia meédica
em domicilio, assinale a alternativa correta.

(A) Durante o internamento domiciliar, o
paciente serd monitorizado por uma equipe
mensalmente. Nessa modalidade de
atendimento, o paciente pode dispor de
medicacdes endovenosas, curativos,
paracenteses e nutricdo parenteral.

(B) A internagdo domiciliar n&o substitui a
internacdo hospitalar e deve ser sempre
utilizada com a intencdo de humanizar o
atendimento, respeitando as condicOes
clinicas do paciente e a situacao familiar em
que se encontra.

(C) Em pacientes com traqueostomia, pode-se
realizar troca, higienizacdo, aspiracdo e
decanulacdo em domicilio pelas equipes de
atencao domiciliar da modalidade AD1.

(D) A internagdo domiciliar deve ter carater
permanente, contudo o paciente deve ser
reavaliado periodicamente até a alta do
atendimento domiciliar.

(E) Na internacdo domiciliar, a assisténcia
oferecida é semelhante aquela prestada em
ambiente hospitalar. E uma atividade
continuada, com oferta de tecnologia e de
recursos humanos, equipamentos, materiais
e medicamentos, para pacientes de média
complexidade e clinicamente instaveis.

32

De acordo com a Portaria n°® 2.527, de 27 de
outubro de 2011, e a Resolucédo RDC Anvisa
n° 11, de 26 de janeiro de 2006, que regulam
os atendimentos domiciliares, assinale a
alternativa correta.

(A) A assisténcia prestada na modalidade AD1 é
de responsabilidade das equipes de atencdo
basica, por meio de visitas regulares em
domicilio, no minimo, uma vez por més.

(B) O trabalho em equipe multiprofissional €&
integrado a rede de atencéo a saude, sendo
uma atribuicdo prevista para a modalidade
AD1 da Atengédo Domiciliar.

(C) A modalidade AD1 ¢é destinada para
usuarios com problemas de saude
compensados, com cuidados de maior
complexidade, sem critérios para as
modalidades AD2 e AD3 e que apresentam
dificuldade ou incapacidade de locomogé&o a
Unidade de Saude.

(D) O acolhimento de demanda de duvidas e
queixas ndo deve ser realizado durante o
atendimento domiciliar, pois o atendimento
deve ser breve e voltado para o tratamento
objetivo de feridas.

(E) A Atencdo Domiciliar é organizada em trés
modalidades (AD1, AD2 e AD3). E o
treinamento pré e pos-desospitalizacdo para
familiares e/ou cuidadores estd previsto
somente no tipo 1 (AD1).
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Com base nos conhecimentos sobre as
relagdes interpessoais no ambito da saude,
assinale a alternativa correta.

(A) A prioridade na APS é o atendimento da
demanda, com foco na agenda médica. A
integracdo entre os profissionais da equipe
para articulagdo das intervengdes técnicas
ocorre esporadicamente.

(B) Nas equipes de trabalho ocorrem trocas
internas (intrapessoal) e externas
(interpessoal). Modificagbes abruptas nessas
trocas, como rodizios institucionais,
geralmente ndo acarretam reajustes e
redistribuicdes das tarefas e funcdes.

(C) Um dos principais objetivos da comunicacao
interpessoal na salde € tentar evitar ou
diminuir conflitos, apesar das finalidades e
objetivos pretendidos serem opostos.

(D) Responsividade, prestacdo imediata dos
servicos solicitados pelo paciente e/ou
acompanhante; confianca, competéncia
técnica e cortesia; empatia; tangibilidade,
instalacbes  fisicas e equipamentos
funcionando e com bom aspecto, séo
critérios que podem melhorar e assegurar a
qgualidade da comunicacgdo interpessoal na
area da saude.

(E) Fatores condicionantes como cansago,
tempo disponivel, preocupacbes externas e
conflitos podem interferir positivamente no
estabelecimento de uma boa relacdo
interpessoal, pois geram empatia.

34

Paciente, 22 anos, sexo feminino, refere
crises de dor de cabeca de longa data, com
aumento da frequéncia no Jdltimo més,
coincidentes ao inicio recente de
anticoncepcional e estresse em ambiente de
trabalho. Mae e tia com diagndéstico de
enxaqueca (sic). Ao ser questionada sobre as
caracteristicas da dor, relatou dor tipo
pulsatil em regido fronto temporal esquerda,
de forte intensidade, associada a foto e
fonofobia, nausea e presenca de escotomas
visuais. Uso de paracetamol recorrente, com
alivio parcial da dor. Com base no caso
clinico, o diagnéstico clinico mais provavel é

(A) glaucoma.

(B) cefaleia tensional.

(C) migranea com aura.
(D) rinossinusite.

(E) neuralgia do trigémeo.
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Atualmente sabe-se que a Sindrome
Metabdlica (SM) é um transtorno complexo
representado por um conjunto de fatores de
risco cardiovascular usualmente
relacionados a deposic¢do central de gordura
e a resisténcia a insulina. Assinale a
alternativa correta, de acordo com a | Diretriz
Brasileira de Diagndéstico e Tratamento da
Sindrome Metabdlica.

(A) A elaboragdo de plano alimentar
individualizado, com meta de reducdo
sustentavel de peso acima de 10% de peso
corporal inicial, € fundamental no tratamento
da SM.

(B) A dieta DASH (Dietary Approaches to Stop
Hypertension), associada a uma intervengao
no estlo de vida, pode reduzir a
sensibilidade a insulina. Para os
carboidratos, & recomendado o0 uso de
hortalicas, leguminosas, graos integrais e
frutas, mantendo a ingesta de fibras contidas
nesses alimentos entre 20-30g/dia.

(C) O dmega-3 pode ser benéfico na sindrome
metabdlica. Recomenda-se o consumo de
pelo menos cinco por¢cdes de peixe/semana
e a suplementacéo via oral de 6mega-3.

(D) Programas educativos néo contribuem na
prevencdo da SM, pois ndo apresentaram
dados estatisticamente relevantes.

(E) Recomenda-se 30 minutos de atividade
fisica aerdbica leve a moderada por dia.

36

Sobre as recomendacbes nutricionais a
serem realizadas aos pais de criancas
menores de dois anos, assinale a alternativa
correta.

(A) O aleitamento materno exclusivo supre todas
as necessidades nutricionais da crianca até
um ano de idade.

(B) Nas consultas de rotina, deve-se orientar os
cuidadores sobre a prevencao da obesidade
infantil, evitando a oferta de alimentos com
alta densidade caldrica.

(C) Alimentos como frituras, bolachas
recheadas, sorvetes e embutidos sao
recomendados a partir do primeiro ano de
vida.

(D) Atualmente, popularizou-se o método BLW
(“Baby Led Weaning”), que preconiza a
introducdo precoce dos alimentos sdlidos
(abaixo de 4 meses de vida) de consisténcia
habitual, estimulando a autonomia da
crianga durante a refeigéo.

(E) A partir dos seis meses, a crianga ainda
apresenta o reflexo de protrusdo da lingua, o
que facilita a ingestdo de alimentos
semissoélidos e ja produz as enzimas
digestivas em quantidades suficientes para
essa nova fase.
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Paciente, 67 anos, sexo masculino, refere
dispneia aos grandes esforcos, tosse seca e
pouca expectoracdo clara héa varios anos,
nega febre. Tabagista de 50 macos/ano. Nega
comorbidades, histéria de atopia ou
medicamentos de uso continuo. Nega historia
familiar de asma. Ao exame fisico,
apresentou alteracdo na Saturacdo O2 91%
AA, diminuicdo da expansibilidade toracica,
diminuicao do murmuario vesicular
bilateralmente. Diante do paciente do caso
clinico descrito, assinale a alternativa que
aponta a melhor hipétese diagnéstica.

(A) DPOC. A espirometria com VEF1/CVF <0,7
pés-broncodilatador confirma a presenca de
limitacdo persistente da via aérea, contudo
nao é essencial para o diagnoéstico.

(B) Asma, em episédios de exacerbacdo, pode-
se utilizar corticosteroides.

(C) DPOC. Na revisdao GOLD (Global Initiative
for Chronic Obstrutive Lung Disease) 2019,
foi introduzida a contagem de eosindfilos,
utilizada como biomarcador para estimar a
eficacia dos corticoides inalatérios para
prevencdo de exacerbacoes.

(D) Pneumonia, considerar tratamento intra-
hospitalar.

(E) DPOC exacerbada. Realizar Rx de térax e
iniciar antibioticoterapia de imediato.

38

Em relacdo ao Coronavirus (SARS-CoV-2),
assinale a alternativa correta.

(A) Coronavirus é uma familia de virus que
causa infec¢des neuroldgicas.

(B) O novo agente do Coronavirus (nCoV-2019)
foi descoberto em dezembro de 2018 apoés
casos registrados na China.

(C) Os primeiros Coronavirus humanos foram
identificados décadas antes da atual
pandemia.

(D) Este foi o primeiro Coronavirus a infectar
humanos e animais.

(E) InfecgBes assintomaticas sédo incomuns.

39

No contexto da atual situacdo mundial,
assinale a alternativa que corresponda a
definicdo correta para o termo Pandemia.

(A) Ocorre com certo numero de casos da
doenca controlado em determinada regiéo.

(B) Compreende um numero de casos de
doenca acima do esperado, afetando varios
paises e continentes.

(C) Ocorre quando ha um aumento do namero
de casos de determinada doenga, muito
acima do esperado e ndo delimitado a uma
regiao.

(D) E o0 aumento repentino do nimero de casos,
dentro de limites muito restritos ou de uma
doenca especifica.

(E) Ocorre quando duas ou mais doengas
interagem de tal forma que causam danos
maiores do que a mera soma dessas duas
doencas.

40

A prevencdo em seu amplo sentido chega a
incluir toda a atividade sanitaria, dado que
seu objetivo principal é restaurar a saude.
Nesse contexto, assinale a alternativa correta
relacionada a prevencao terciéria.

(A) Primeiramente ndo causar dano.

(B) Ajudar na reincorporacao a vida normal apos
a doenca.

(C) Levar ao diagnéstico precoce da doenca,
antes dos sinais/sintomas.

(D) Evitar a ocorréncia da doenga, como o
tétano, com a vacinagdo apropriada.

(E) Prevenir dano ao paciente.

41

No contexto da desnutricdo grave, assinale a
alternativa correta em relacdo a Kwashiorkor.

(A) Magreza extrema e atrofia muscular.
(B) Pele frouxa, sobretudo em nadegas.
(C) Perda intensa de tecido subcutaneo.
(D) Apetite preservado.

(E) Hepatomegalia e edema.
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Dona Maria tem 70 anos e apresenta-se com
gueixa de tosse produtiva h4 uma semana,
expectoracdo de secrecdo com cor de
ferrugem, dispneia aos pequenos esforcgos,
febre ndo aferida, mal-estar geral, confuséo
mental de inicio recente. Ao exame: baixo
peso, regular estado geral, confusdo mental,
hipocorada (++/4+), PA 88/60 mmHg, FR — 31
irpm, saturacdo de O2 - 90%, frequéncia
cardiaca de 88 bpm, temperatura axilar
37,5°C. Ausculta cardiaca normal e pulmonar
com estertores crepitantes difusos e
bilaterais principalmente em bases.
Considerando o contexto da pneumonia
adquirida na comunidade, assinale a
alternativa correta.

(A) A Pneumonia Adquirida na Comunidade
(PAC) é definida como infec¢des agudas do
parénquima pulmonar, que acometem
individuos fora do ambiente hospitalar ou
nas primeiras 72 horas apds a admissao
hospitalar.

(B) Dois dos agentes etiolégicos menos comuns
de pneumonia adquirida na comunidade sdo
a Pseudomonas aeruginosa e Streptococcus
pneumoniae.

(C) CURB 65 e PSI/PORT sdo escores
utilizados para avaliacao de progndstico da
pneumonia aguda.

(D) A paciente descrita ndo tem indicacdo de
tratamento hospitalar segundo o0 escore
CURB 65.

(E) O antibi6tico de escolha para o tratamento
de pacientes ambulatoriais com sintomas
leves e sem comorbidades deve ser feito
preferencialmente com quinolonas
respiratorias.

43

Sobre a varicela/Herpes Zoster, é correto
afirmar que

s

(A) a varicela é uma infeccdo viral primaria,
aguda, altamente contagiosa, caracterizada
por surgimento de exantema de aspecto
maculopapular e distribuicdo centrifuga, que,
apos algumas horas, torna-se vesicular,
evolui rapidamente para pustulas e,
posteriormente, forma crostas, em trés a
quatro dias. Podem ocorrer febre moderada
e sintomas sistémicos.

(B) o quadro clinico da varicela em criancas,
adolescentes, adultos e idosos é sempre
sem gravidade, benigno e autolimitado.

(C) a transmissao da varicela é de pessoa a
pessoa, por meio de contato direto ou de
secrecOes respiratdrias (disseminacdo aérea
de particulas virais/aerossois), e, raramente,
através de contato com lesfes de pele.

(D) o periodo de transmissdo da varicela varia
de 1 a 2 dias antes do aparecimento do
exantema e estende-se até que todas as
lesbes estejam em fase de vesiculas.

(E) todos os casos de varicela devem ser
notificados e registrados no Sistema de
Informacdo de Agravos de Notificacdo
(Sinan).
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Parasitose dermatoldgica causada por um Maria, sexo feminino, 25 anos, solteira,
acaro cuja penetracao deixa lesdes em forma tabagista, ensino médio incompleto,

de vesiculas, papulas ou pequenos sulcos,
nos gquais ele deposita seus ovos. As areas
preferenciais da pele onde se visualizam
essas lesbes sao: regides interdigitais,
punhos (face anterior), axilas (pregas
anteriores), regido periumbilical, sulco
intergluteo, Orgdos genitais externos nos
homens. Em criancas e idosos, podem
também ocorrer no couro cabeludo, nas
palmas e plantas. O prurido é intenso e,
caracteristicamente, maior durante a noite,
por ser o periodo de reproducgéo e deposicéo
de ovos. Assinale a alternativa correta que
corresponda ao tratamento dessa doenca.

(A) Curetagem ou expressdo manual ou com
pinca das lesBes, seguida de pincelagem
com tinturas de iodo.

(B) Oclusédo com vaselina pastosa ou esmalte
de unha, o que impede que a larva respire e,
com sua imobilizacdo, deve-se retira-la com
pinga ou pressdo manual.

(C) Anti-histaminico via oral e corticoide tépico
ou sistémico.

(D) Anti-histaminico e Ivermectina via oral e
permetrina topico.

(E) Corticoide via oral e
Amoxicilina.

Doxiciclina ou

desempregada, sem comorbidades e sexarca
precoce. Queixa-se de corrimento vaginal de
odor fétido que ndo melhorava com a ducha
vaginal habitual. Ciclo menstrual irregular e
piora recente da dor em hipogastro e também
durante as relacdes sexuais, além de quadros
febris esporédicos. N&o tinha parceiro fixo,
ndo fazia uso de anticoncepcional e uso
eventual de preservativo. Durante a revisao
de prontuério, constatou-se que Maria havia
tratado sifilis e lesdes de HPV ha 5 meses.
Diante do caso clinico descrito, assinale a
alternativa correta.

s

(A) A Doenca Inflamatéria Pélvica (DIP) é
processo inflamatério de natureza
microbiana unica.

(B) Essa condicdo ndo leva a complicagbes
significativas na salde reprodutiva da
mulher.

(C) A laparoscopia é o padrdo-ouro, mas €
impraticavel como procedimento de rotina.

(D) A DIP durante a gravidez ndo é um critério
para internagdo e  antibioticoterapia
endovenosa.

(E) Homens que tenham tido contato com
mulheres com DIP nos 120 dias que
precederam o inicio dos sintomas devem ser
avaliados e, presumidamente, tratados para
clamidia e gonorreia.

46

Para o diagnéstico clinico de DIP, séo
considerados critérios menores, EXCETO

(A) contetdo vaginal ou secrecao endocervical
anormal.

(B) massa pélvica.

(C) proteina C reativa ou velocidade de
hemossedimentacéo (VHS) elevada.

(D) comprovagédo laboratorial de
cervical por gonococo,
micoplasmas.

(E) presenca de abscesso tubo-ovariano ou de
fundo de saco de Douglas em estudo de
imagem.

infeccao
clamidia ou
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Sobre infec¢cdes que causam Ulceras genitais,
assinale a alternativa correta.

(A)

(B)
©

(D)

(E)

7

A sifilis priméria caracterizada é o cancro
mole, geralmente Unico, que ocorre no local
de entrada da bactéria, muito doloroso, com
base endurecida e fundo sujo, rica em
treponemas.

Na primo-infeccdo por herpes genital, a
linfadenopatia inguinal é rara.

Na donovanose, as lesGes costumam ser
Unicas, sendo frequente a configuracdo em
“‘espelho” nas bordas cutdneas e/ou
mucosas.

O linfogranuloma venéreo é causado por
Chlamydia trachomatis. A manifestacao
clinica mais comum ¢€é a linfadenopatia
inguinal e/ou femoral, com supuragdo e
fistulizacéo.

Na primo-infeccao herpética, a manifestacao
costuma ser mais severa, caracterizada por
lesBes eritemato-papulosas que rapidamente
evoluem para vesiculas sobre base
eritematosa, indolor e de localizagdo variavel
na regido genital. O conteddo dessas
vesiculas é geralmente purulento.

48

Sobre rastreio, diagnéstico e tratamento de

hipertensédo arterial

sistémica, assinale a

alternativa INCORRETA.

(A)

(B)

(©

(D)

(E)

O rastreio deve ser realizado em todo adulto
com 18 anos ou mais de idade que nao tiver
registro no prontuario de, a0 menos, uma
verificagdo da PA nos ultimos dois anos,
devera té-la verificada e registrada.

A primeira verificacdo deve ser realizada em
ambos os bracos. Caso haja diferenca entre
os valores, deve ser considerada a medida
de maior valor.

Devem ser utilizados manguitos com camara
inflavel (cuff) adequada para a circunferéncia
do brago de cada pessoa, ou seja, a largura
deve ser de, pelo menos, 40% do
comprimento do braco (distdncia entre o
olécrano e o acrébmio) e o comprimento de,
pelo menos, 80% de sua circunferéncia.

Na populagdo negra, a prevaléncia e a
gravidade da hipertensdo s&do menores, 0
gue pode estar relacionado a fatores étnicos
elou socioecondmicos. Nesses pacientes, o
uso de diuréticos e bloqueadores de canais
de calcio ndo é a opcao mais racional.
Quando os niveis pressoéricos se enquadram
no estagio 2, o tratamento medicamentoso
pode ser iniciado com dois anti-hipertensivos
em doses baixas simultaneamente.
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Sobre rastreio, diagnéstico e tratamento de
diabetes mellitus tipo 2, assinale a alternativa
correta.

(A) Devem ser testados individuos acima de 45
anos de idade ou, em qualquer idade,
pacientes com sobrepeso/obesidade,
hipertensdo arterial ou historia familiar de
DM2.

(B) Pacientes com glicemia de jejum entre 100 e
125 mg/dL, glicemia de 2 horas pos-
sobrecarga entre 140 e 200 mg/dL ou, ainda,
HbAlc entre 5,7 e 6,5% sao considerados
diabéticos.

(C) Mudanca de estilo de vida (modificacdes de
dieta alimentar e atividade fisica) ndo é
eficaz para controle da glicemia.

(D) As sulfonilureias e as glinidas (ou
metiglinidas) sdo secretagogos de insulina e
Sao responsaveis por eventos adversos mais
raros como ganho de peso e maior
ocorréncia de hipoglicemia.

(E) A metformina tem efeito anti-
hiperglicemiante, reduzindo a producgéo
hepatica de glicose e, em média, a
metformina reduz a HbAlc em 1,5 a 2%.

50

Gestante de 30 anos, GlI, CI, A0, tipagem
sanguinea de A positivo, pré-natal adequado.
Ecografias obstétricas prévias normais. Da
luz por parto cesariana a um recém-nascido
de 38 semanas de idade gestacional
calculada pela data da ultima menstruacéo.
Bolsa rota de trés horas. Ao nascer, nao
apresentava movimentos respiratorios. No
primeiro minuto de vida, respiracgéo irregular,
frequéncia cardiaca de 76 bpm, ciandtico,
hipoténico e com alguma expressédo facial
durante a aspiracdo com sonda. No quinto
minuto, apresentava respiracdo forte e
regular, frequéncia cardiaca de 130 bpm,
movimentos de extremidades, choro forte e
acrocianose. Seu peso de nascimento foi de
2980g. Qual € o Apgar no primeiro e quinto
minutos?

(A) 3e0.
(B) 4e8.
(C) 3es8.
(D) 5 e 10.
(E) 4 e 10.

51

Valentina € uma menina de 5 anos e 8 meses,
branca, natural e residente em Manaus.
Levada para a consulta médica pela sua méae
Jenifer por estar apresentando mudancas
corporais que tém assustado tanto sua méae
guanto sua avl. Além do aumento do volume
mamario bilateral com dor a esquerda, a
crianca também apresenta forte odor axilar e
aumento de pilificacdo genital ha 3 meses.
Em contrapartida, nao apresentou
sangramento vaginal. Sobre puberdade
precoce de origem central, assinale a
alternativa correta.

(A) A identificacdo de fatores de risco e da
doenca em seu estadgio inicial e o
encaminhamento agil e adequado para o
atendimento especializado ddo a Atencao
Basica um carater essencial para um melhor
resultado terapéutico e prognostico dos
casos.

(B) A puberdade precoce é mais frequente em
meninos do que em meninas.

(C) A puberdade precoce central deve ser
investigada, uma vez que a idade
considerada minima para o desenvolvimento
puberal em meninas é de 10 anos.

(D) Em meninos, a maior parte dos casos é
idiopética.

(E) Em  meninas, 2/3 dos casos estdo
associados a anormalidades neuroldgicas.

52

Em relacédo a dispepsia e doenca do refluxo
gastroesofagico (DRGE), é correto afirmar
que

(A) a infeccdo por Helicobacter pylori e o uso de
anti-inflamatérios ndo esteroidais (AINES) ou
de alcool séo as causas menos comuns.

(B) a infeccdo por Helicobacter pylori ndo esta
associada a gastrite cronica.

(C) a gastrite erosiva pode ocorrer em resposta
ao uso ou abuso de anti-inflamatérios ndo
esteroidais (AINEs)/alcool e ao refluxo de
bile para o estbmago.

(D) a endoscopia digestiva alta é considerada
“padrao-ouro” para o diagnoéstico da DRGE.

(E) os pacientes que apresentam manifestacdes
de alarme (disfagia, anemia, HDA, nauseas
e vOmitos, etc.) ndo necessitam de conduta
diagnéstica inicial mais agressiva.
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A nefrolitiase é a terceira causa mais comum
entre as doencgas do trato urinario, mas é
considerada a de maior morbidade. Nesse
contexto, € correto afirmar que

(A) medicacbes alfabloqueadoras reduzem a
recorréncia da coélica renal. Dentre essa
classe medicamentosa, a tansulosina tem
sido a droga mais comumente usada nos
estudos de litiase.

(B) para pacientes com calculos ureterais que
serdo mantidos em conduta conservadora,
aguardando a sua eliminacdo espontéanea, o
uso oral (ou retal) de AINES néo reduz a
inflamac&o e o risco de dor recorrente.

(C) pessoas entre a quarta e a quinta décadas
de vida, fisicamente ativas e que levam uma
dieta pobre em sais e proteina animal, tém
maior chance de desenvolver nefrolitiase.

(D) homens e mulheres sdo afetados com a
mesma incidéncia de nefrolitiase.

(E) a espera assistida é recomendada, com
terapia expulsiva medicamentosa, nos
pacientes com calculos menores que 20 mm,
além de um bom controle da dor.

54

Assinale a alternativa que NAO represente
uma indicagdo de encaminhamento a

urgéncia/ emergéncia obstétrica.

(A) Sindromes hemorragicas (incluindo
descolamento prematuro de placenta,
placenta prévia), independentemente da
dilatagéo cervical e da idade gestacional.

(B) Crise tireotoxica.

(C) Anemia grave (hemoglobina < 8).

(D) NIC 111

(E) Eclampsia.

55

O sarampo € uma doenca infecciosa aguda,
de natureza viral, grave, transmissivel e
extremamente contagiosa, muito comum na
infancia. Nesse contexto, assinale a
alternativa correta.

(A) O periodo de remissdo da doenca é a
ocorréncia de superinfecgcdo viral ou
bacteriana e € facilitado pelo
comprometimento  da  resisténcia  do
hospedeiro a doenca.

(B) Caracteriza-se por febre baixa, exantema
maculopapular generalizado, tosse, coriza,
conjuntivite e manchas de Koplik.

(C) O periodo toxémico da doenca é
caracterizado pela diminuicdo dos sintomas,
com declinio da febre.

(D) Existe tratamento especifico para a infeccao
por sarampo. O tratamento profilatico com
antibiético é contraindicado.

(E) Complicacbes mais comuns: otite média,
laringotragueobronquite, diarreia e
pneumonia. Diarreia € a principal causa de
mortalidade.
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Paciente de 30 anos previamente higido
comparece ao pronto atendimento devido a
queimaduras em bracos ocasionadas por
tentativa de acender fogueira com gasolina.
Refere dor intensa em ambos os bragos ap6s
contato com labaredas de fogo. Ao exame,
dados vitais estaveis, via aérea pérvia e sem
sinal de queimadura, cabeca, tronco, perineo
e membros inferiores integros, membros
superiores, direito e esquerdo, com
hiperemia e bolhas distribuidas
esparsamente em grande parte dos membros,
sem lesBes circunferenciais, sem regibes
brancas nacaradas e boa perfusdo distal.
Nesse contexto, assinale a alternativa
correta.

(A) A queimadura sofrida pelo paciente é de
etiologia quimica.

(B) Essa queimadura é classificada como de
terceiro grau e o célculo aproximado de area
corporal queimada é de 18%.

(C) A escarotomia e a intubacdo orotraqueal
deveréo ser realizadas imediatamente.

(D) O paciente € considerado um queimado de
grande gravidade.

(E) Apos atendimento inicial e estabilizac@o
adequada, o0 paciente devera ser
encaminhado para um centro especializado
em queimados.

S7

Sdo considerados(as) uma
antibiético beta-lactamico

classe de

(A) as quinolonas.
(B) as cefalosporinas.
(C) os macrolideos.
(D) as sulfonamidas.
(E) as tetraciclinas.

58

Atencdo Primaria a Saude (APS) é definida
como “[...] atencao de primeiro contato,
continua, global e coordenada que se
proporciona a populacdo sem distincdo de
género, doenca, ou sistema organico.”. E o
primeiro nivel de contato dos individuos, da
familia e da comunidade com o sistema
nacional de saude, levando a atencdo a saude
0 mais préoximo possivel do local onde as
pessoas vivem e trabalham, constituindo o
primeiro elemento de um processo de
atencdo continuada a saude. Em relagdo ao
tema, assinale a alternativa correta.

(A) A dificuldade de acesso, problema comum
no inicio da implantagdo do SUS no Brasil,
foi resolvida com a abertura das UPA’s
(Unidades de Pronto Atendimento).

(B) A carteira de servicos oferecida pelas
equipes da Estratégia de Saude da Familia
abrange, além das consultas médicas,
consultas de enfermagem, trabalhos em
grupo, rastreamento de cancer de colo de
Utero, solicitacdo, coleta e realizacdo de
exames complementares, visitas domiciliares
e fornecimento de atestados.

(C) Dentro da equipe da Estratégia da Saude da
Familia, o médico é a figura principal e
compete somente a ele fornecer
atendimento longitudinal e integral a
populacao de sua area.

(D) Entre os elementos que qualificam o acesso
aos servicos, destaca-se o acolhimento e o
relacionamento interpessoal; as condi¢cbes
das instalagbes ndo sdo consideradas
essenciais para 0 acesso, mas proporcionam
conforto ao usuério.

(E) Devido a pandemia de COVID-19, houve a
necessidade de reorganizagdo das agendas
dos profissionais de saude objetivando a
reducdo da aglomeracdo e contdgio nas
unidades de saude, sem impacto direto no
namero de atendimentos.
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Em relacdo a educacdo em saude, assinale a
alternativa INCORRETA.

(A) A educacdo popular € uma concepgao
tedrica de educacdo que surgiu na América
Latina ha quase seis décadas. O educador
brasileiro Paulo Freire foi um dos pioneiros
na sistematizacao teorica dessa concepc¢ao,
hoje conhecida como Pedagogia Freireana.

(B) As acdes educativas domiciliares realizadas
para individuos com doengas cronicas e
seus familiares ndo reduzem as taxas de
complicacbes e internamentos, mas
melhoram a qualidade de vida do usuario.

(C) O protagonismo social € um dos objetivos da
educacado popular; o controle social no SUS
é realizado através dos Conselhos de Saude
e vem da necessidade da participacdo
popular na gestéo publica.

(D) A educacgdo popular na atengdo domiciliar
pode auxiliar na (re)integracdo e autonomia
dos idosos, além de contribuir para
construcao de vinculos.

(E) Na visita domiciliar puerperal, espera-se
avaliar o estado de saude da mulher e do
recém-nascido, as interagbes familiares,
além de orientar e apoiar a familia para
amamentacdo e cuidados béasicos com o
recém-nascido.

60

Em relacdo ao SIAB (Sistema de Informacéao
da Atencdo Bésica), é correto afirmar que

(A) o SIAB foi substituido pelo SISAB (Sistema
de Informacédo para a Atencdo Basica) em
2013, de modo a incrementar a gestdo da
informacgdo, a automacdo dos processos e
proporcionar a melhoria das condigbes de
infraestrutura e a melhoria dos processos de
trabalho.

(B) o SIAB foi criado em 1998 para acompanhar
as acbes e resultados das atividades
realizadas pelas equipes da Estratégia de
Saude da Familia e se mantém como o
principal sistema de informacdes do Brasil.

(C) no SIAB, obtém-se informagfes atualizadas
sobre cadastros de familias, condi¢cdes de
moradia e saneamento, situacdo de saude,
producdo e composicdo das equipes de
saude.

(D) os dados disponibilizados pelo SISAB
podem ser utilizados somente para criacdo
de programas e acdes locais, visto que o
sistema ¢é abastecido somente pelas
Unidades Basicas de Saude.

(E) os dados captados pelos sistemas e-SUS
AB séo desvinculados ao SISAB. O e-SUS
AB é composto pelo CDS (Coleta de Dados
Simplificado), pela PEC  (Prontuério
Eletrénico do cidadéo) e pelos aplicativos de
dispositivos moveis.
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