CLiNICA MEDICA

QUESTAO 1

Uma mulher de 57 anos de idade, hipertensa,
diabética e dislipidémica foi internada na enfermaria de
clinica médica devido a pielonefrite e, atualmente, esta
em D5 de ceftriaxone endovenoso. Exames realizados
no momento: Hb 10,6; leucdcitos 17.350, a custa de
neutrofilos; ureia 78; CR 1,34 (CLCR 46); e PCR 32. TC de
abdémen apenas com nefrograma estriado a direita, urina
1 da admissdo com leucocituria e nitrito positivo. Devido
a desconforto tordcico e leve dessaturagao, foi solicitada
uma angiotomografia arterial de térax, que deu positivo
para tromboembolismo pulmonar em ramo proximal de
artéria pulmonar direita. Durante a noite, houve piora
clinica: PA de 89x57 mmHg; FC de 118 bpm; temperatura
de 38,7 °C; e TEC = 4,5 segundos. As imagens a seguir
representam a ultrassonografia a beira leito.

Subcostal

Paraesternal eixo curto

Além das imagens anteriores, ndo havia alteragdes
pleuropulmonares significativas. Cava com variabilidade
inspiratéria > 50 %. Ndo foi observado sinal de McConnell
ou D sign.

Com base nessa situacdo hipotética, assinale a alternativa
que apresenta a conduta inicial terapéutica que devera
ser adotada.

(A) trombdlise quimica, coleta de hemoculturas e
urocultura e escalonamento de antibidticoterapia

(B) anticoagulagdo plena, coleta de hemoculturas e
urocultura e escalonamento de antibidticoterapia

(C) trombdlise quimica, coleta de urocultura e
escalonamento de antibidticoterapia

(D) trombdlise quimica, coleta de hemoculturas e
urocultura e manutengdo do ceftriaxone

(E) anticoagulagdo plena, coleta de hemoculturas e de
urocultura e manutencdo de ceftriaxone

QUESTAO 2

Uma mulher de 47 anos de idade compareceu
ao pronto-socorro com queixa de palpitagdo, sudorese e
dor no peito. Relatou percepgdo dos atuais sintomas ha
quinze minutos da admissdo. No exame fisico, encontra-se
sudoreica, taquicardica e eupneica. PA de 145x85 mmHg,
FR de 23 irpm e enchimento capilar preservado. A seguir, o
eletrocardiograma da referida paciente.
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Com base nessa situacdo hipotética, assinale a alternativa
que apresenta a conduta mais adequada para a paciente.

(A) cardioversdo elétrica sincronizada
(B) adenosina

(C) manobra vagal

(D) propranolol

(E) amiodarona

QUESTAO 3

Um paciente anémico apresentou, em seu
hemograma, microcitose, hipocromia e anisocitose.

Com base nessa situagdo hipotética, assinale a alternativa
gque apresenta a etiologia mais provavel, considerando-se
que tais alteragGes sejam causadas pela patologia mais
comum e esperada no paciente idoso.

(A) deficiéncia nutricional

(B) intoxicagdo

(C) cirurgia abdominal prévia

(D) uso de metformina

(E) sangramento do trato gastrointestinal

QUESTAO 4

Uma mulher de 57 anos de idade estava obesa,
diabética, hipertensa, dislipidémica, com quadro de sete
horas de evolugdo de dor abdominal em hipocéndrio
direito, em cdlica, com piora pds-alimentar, associada a
nauseas e vomitos. O ultrassom de abdomen demonstrava
espessamento da parede da vesicula biliar >5 mm.

Com base nessa situagdo hipotética, assinale a alternativa
que apresenta o sinal semioldgico mais classicamente
associado a patologia descrita.

(A) descompressdo brusca positiva no ponto cistico

(B) interrupgdo abrupta da inspiragdo, por dor, a
compressdo do ponto cistico

(C) defesa observada durante a palpagdo do ponto cistico

(D) descompressao brusca positiva no ponto de Mcburney

(E) macicez no espaco de Traube
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QUESTAO 5 | QUESTAO 6 |

Um paciente de 57 anos de idade é hipertenso,
Um paciente de 57 anos de idade, diabético,

diabético, tabagista e dislipidémico. Dirigiu-se ao
em uso de insulina, e hipertenso, dirigiu-se ao pronto pronto-socorro com ndauseas, sudorese e dor precordial,

. . . L. ue teve inicio ha quinze minutos. O eletrocardiograma
atendimento com queixa de febre e tosse produtiva ha dois q q &

inicial evidenciou bloqueio de ramo esquerdo. O paciente

dias. No exame fisico: PA de 140x90 mmHg; FC de 88 bpm; desconhece exame eletrocardiografico prévio. Sinais vitais:

saturagdo de 0, de 96% em ar ambiente; FR de 22 irpm; PA de 145x85 mmHg; e saturacdo de 0, de 98% em ar

ambiente. No eletrocardiograma citado, ndo havia elevagado

e boa perfusdo periférica. Exames: Hb 13,5; leucdcitos concordante do seguimento ST, em mais de 1 mm, nas

13.500; plaquetas 250.000; ureia 37; CR 1,1; sédio 137; e derivagGes com QRS positivo. Sem depressdo do segmento

ST >1 mm em vl, v2 ou v3 e sem elevagdo do segmento

potdssio 4,3. RX de térax do paciente mostrado a seguir.

ST >a 5 mm, em derivagdo em que o QRS é negativo.
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Com base nessa situagdo hipotética, assinale a

alternativa correta.

(A) Estd descartado o infarto agudo do miocardio, pelos
Em conjunto com o paciente, optou-se por
critérios de Sgarbossa.

entregar receitas de antibidtico para tratamento domiciliar (B) A estratégia mais adequada seria a angioplastia
o primaria.

e por retorno em caso de auséncia de melhora ou
(C) Na&o se pode descartar o infarto apenas com esses
piora clinica. dados eletrocardiograficos, dada a anamnese
apresentada. O paciente deve ser mantido em
Com base nessa situagdo hipotética, assinale a alternativa observagdo, com solicitagdo seriada de enzimas e

. . eletrocardiograma.
que apresenta a conduta mais adequada para o paciente.

(D) Pelos critérios de Sgarbossa, estd confirmado o

(A) amoxilicina com clavulanato + azitromicina diagnostico de infarto agudo do miocardio. O

paciente deverd receber AAS, clopidogrel e provavel
B) amoxicilina .
(8) angioplastia em até 24 horas.

(C) azitromicina (E) Pelos critérios de Sgarbossa, esta confirmado o

diagnéstico de infarto agudo do miocardio. O
(D) ceftriaxone
paciente devera receber AAS, clopidogrel e provavel

(E) oxacilina angioplastia em até doze horas.

SUS-SP ESPECIALIDADES COM ACESSO DIRETO 2



QUESTAO 7

Um paciente de 63 anos de idade, radialista,
hipertenso e dislipidémico, dirigiu-se ao pronto-socorro
com queixa de afasia moderada, iniciada ha duas horas
e trinta minutos da admissdo. Glicemia capilar sem
alteragGes e TC de cranio sem contraste sem alteragdes
dignas de nota. NIH menor que 3 pontos. Sinais vitais:
PA de 175x100 mmHg; FC de 112 bpm; TEC < 3s; e
FR de 20 irpm.

Com base nessa situacdo hipotética, assinale a
alternativa correta.

(A) Estaindicada a trombdlise quimica.

(B) O paciente possui contraindicagdo a trombdlise,
devido a NIH muito baixo.

(C) O paciente possui contraindicagdo a trombolise,
devido a pressdo arterial muito elevada.

(D) Devem-se solicitar e aguardar enzimas hepaticas,
coagulograma e plaquetas, com a finalidade de
averiguar se ha outras possiveis contraindicacGes para
trombolisar o paciente.

(E) Ainda ndo ha dados suficientes para diagnosticar AVC
isquémico, portanto ndo estd indicada a trombdlise
quimica.

QUESTAO 9

QUESTAO 8

SUS-SP

Um paciente de 58 anos de idade foi levado a
emergéncia pelo SAMU. Ele foi encontrado na rua confuso
e desorientado. No transporte, a equipe percebeu que
nao havia mais pulsos centrais palpaveis e o paciente
estava inconsciente, entdo foram realizadas manobras
de reanimagdo cardiopulmonar, conforme o protocolo
ACLS. No intra-hospitalar, foram mais dois ciclos de
reanimacgdo, com tempo total de quinze minutos, sempre
em AESP no monitor. Apds o retorno a respiragdo e a
circulacdo espontanea (paciente ja intubado), o paciente
foi examinado com mais calma e constatou-se que havia
uma fistula arteriovenosa em membro superior esquerdo.
Ausculta pulmonar com estertores, PA de 75x45 mmHg,
FC de 132 bpm, estase jugular e ma perfusdo periférica,
com livedo reticular. Abdomen semigloboso e flacido.
Bulhas ritmicas, hipofonéticas, em dois tempos e sem
sopros. Foi iniciada noradrealina e foram solicitados exames
na urgéncia. Eletrocardiograma sem alteragGes isquémicas
agudas e com baixa voltagem difusa. Gasometria arterial:
pH 7,25; BIC 18; e potassio 6,1. Foi realizado POCUS, que
apontou derrame pericardico, colabamento diastélico do
ventriculo direito e colabamento de atrio direito. Derrame
pleural pequeno em bases, linhas B em bases de ambos
os pulmses e com padrdo A nos dpices e no terco médio
bilaterais. Cava turgida, com pouquissima variabilidade
com o ciclo respiratorio.

Com base nessa situagdo hipotética, assinale a alternativa
que apresenta a conduta que evitara que o paciente tenha
uma nova parada cardiaca nos préoximos momentos.

(A) furosemida em altas doses
(B) puncdo de Marfan

(C) bicarbonato endovenoso
(D) hemodialise

(E) gluconato de calcio

Uma paciente de 78 anos de idade, com
antecedentes de doenca renal cronica dialitica, foi
internada devido a hiponatremia secunddria a polifarmacia,
com sodio admissional 115. Na manha do terceiro dia de
internagdo, apresentou piora neuroldgica e necessitou
de intubacdo orotraqueal e transferéncia para a UTI. Na
manhad do quarto dia de internagdo, foram vistos picos
febris. Infiltrado a direita no RX de toérax, secregao traqueal
purulenta, leucocitose com desvio a esquerda, aumento de
PCR e sédio 132.

Com base nessa situagado hipotética, assinale a alternativa
que apresenta, correta e respectivamente, o esquema
terapéutico mais indicado e a classificacdo da patologia.

(A) cefepime e pneumonia associada a ventilagdo
mecanica

(B) ceftriaxone e pneumonia associada a ventilagdo
mecanica

(C) meropenem + vancomicina e pneumonia nosocomial
que requer ventilagdo mecanica

(D) meropenem + vancomicina e pneumonia associada a
ventilagdo mecanica

(E) ceftriaxone e pneumonia nosocomial que requer
ventilagdo mecanica

QUESTAO 10

Um homem de setenta anos de idade, obeso,
portador de hipertensdo arterial sistémica, em uso de
losartana 50 mg de 12/12h, hidrocloratiazida 25 mg/dia e
diabetes, em uso de metformina 850 mg/dia, dirigiu-se ao
pronto-socorro com histéria de dor intensa em hipogastrio
ha um dia, com diurese reduzida hd quatro dias. Nos
exames admissionais, apresentou: CR 4,5; ureia 85; K 4,5;
Na 135; e pH 7,30, com HCO3 22.

Com base nessa situacdo hipotética, assinale a
alternativa correta.

(A) O paciente apresenta importante elevagdo de
creatinina, além de acidose metabdlica, com indicagao
de internacdo para realizacdo de hemodialise.

(B) O paciente deve ser submetido a uma sondagem
vesical de alivio e deve ser internado para controle
de fungdo renal e diurese e investigagdo do possivel
fator obstrutivo.

(C) Em caso de lesdo renal aguda, sem etiologia definida,
devem-se manter os anti-hipertensivos do paciente,
independentemente da classe, visto que eles tém
efeito protetor renal.

(D) O paciente possui indicagdo de reposicdo de
bicarbonato endovenoso.

(E) Pelo padrao das escérias, o quadro sugere lesdo renal
aguda pré-renal, devendo ser iniciada hidratagao
vigorosa imediatamente.

ESPECIALIDADES COM ACESSO DIRETO



QUESTAO 11

Uma idosa de 78 anos de idade, diabética,
hipertensa e dislipidémica, dirigiu-se ao pronto-socorro
com queixa de tontura continua e espontdnea, iniciada
no dia anterior, com bastante ndusea associada. Ela
realizou TC de cranio, sem alteragdes isquémicas
ou hemorragicas.

Com base nessa situagdo hipotética, assinale a
alternativa correta.

(A) A paciente provavelmente apresenta quadro de
labirintite aguda, sem sinais de alarme, podendo
receber alta para casa com cinarizina e dramin.

(B) Em pacientes idosos com alto risco cardiovascular, o
padrdo continuo e ndo provocado de tontura deve ser
investigado com RNM de cranio.

(C) Dado o tempo de evolugdo, caso fosse um acidente
vascular encefdlico, jad se observariam lesOes
isquémicas na TC. O diagndstico mais provavel
é VPPB.

(D) Dado o tempo de evolugdo, caso fosse um acidente
vascular encefdlico, j& se observariam lesOes
isquémicas na TC. O diagndstico mais provavel é
neurite vestibular.

(E) O quadro sugere doenga de Meniére, mas deve haver
internacdo, para que se descartem outras causas
menos provaveis, como acidente vascular encefalico.

QUESTAO 13

QUESTAO 12

SUS-SP

Um homem de 88 anos de idade, portador de
insuficiéncia cardiaca NYHA Il e doenca de Alzheimer
FAST 3, apresenta algumas limitagdes no dia a dia, mas
consegue realizar todas as suas atividades basicas de vida
sem auxilio, com PPS 70.

Com base nessa situagdo hipotética, assinale a
alternativa correta.

(A) O paciente tem indicagdo de acompanhamento com
equipe de cuidados paliativos, visto que ele tem
diagndsticos de doengas cronicas e irreversiveis.

(B) Por causa de sua idade, o paciente tem indicagdo de
acompanhamento com equipe de cuidados paliativos.

(C) Com o PPS de 70, ainda ndo ha indicacdo de
encaminhamento para a equipe de cuidados
paliativos.

(D) Mesmo apds a realizagdo de diretivas antecipadas
pelo proprio paciente, se apresentar perda cognitiva
e incapacidade de tomada de decisGes, as diretivas
tornam-se invalidas e a familia serd responsdvel por
guiar a terapéutica.

(E) O principio bioético seguido pelos cuidados paliativos
é a mistandsia — sem adiar ou acelerar a morte.

Uma mulher jovem ingressou no pronto-socorro
com febre, mal-estar e erupg¢do cutanea morbiliforme
no tronco e nos membros superiores e inferiores. Ha
aproximadamente trés semanas, ele havia iniciado
uso de fenitoina 100 mg de 8/8h, para tratamento de

epilepsia primaria.

Com base nessa situacdo hipotética, assinale a

alternativa correta.

(A) Devem-se solicitar hemograma e marcadores de lesdo
hepatica, na presenca de linfocitose atipica, eosinofilia
e elevacdo de transaminases, e tem-se o diagndstico
de sindrome de Dress.

(B) O quadro sugere exantema secundario a fenitoina.
Ndo sdo necessarios exames adicionais para a
realizacdo do diagndstico e da definicdo da conduta, ja
que o diagndstico de farmacodermia é clinico.

(C) Pelo quadro febril e sistémico, entram nos diagndsticos
diferenciais Stevens-Johson e necrdlise epidérmica
toxica, que se diferem pelo nivel de acometimento
da superficie corpdrea, uma vez que a sindrome de
Stevens-Johnson representa a manifestagdo mais
grave, com acometimento cutaneo maior que 30%.

(D) Ha indicagdo de corticoterapia e adrenalina
intramuscular para essa paciente.

(E) O quadro é sugestivo de erisipela.

QUESTAO 14

Um homem de 65 anos de idade, obeso, diabético
e portador de artrite crénica, procurou o ambulatério de
clinica médica por queixa de astenia e coloragdo escurecida
da pele. Levou consigo exames que evidenciavam aumento

das transaminases, sem outras alteragdes.

Com base nessa situagdo hipotética, assinale a

alternativa correta.

(A) E prudente a solicitagio de um ecocardiograma.

(B) O exame que, mais provavelmente, fechara o
diagnéstico é a dosagem de ceruloplasmina sérica.

(C) Apesar de o paciente ser homem, trata-se de uma
patologia ligeiramente mais comum em mulheres.

(D) O paciente tem diversos fatores de risco para doenga
hepatica gordurosa ndo alcodlica, que é a mais
provavel etiologia para o quadro clinico apresentado.

(E) A bidpsia de pele, provavelmente, sera o exame com

maior valor diagndstico.

ESPECIALIDADES COM ACESSO DIRETO



QUESTAO 15 |

Uma mulher de 37 anos de idade, enfermeira e
empresaria (dona de servigos de homecare), foi internada
em hospital particular para tratamento de pielonefrite
ndo complicada, refratdria a antibioticoterapia, via oral,
com cefuroxima. Exames: HB 12,7; leucdcitos 12.750;
plaguetas 320.000; ureia 37; creatinina 0,8; e PCR 17,5.
Exame fisico: temperatura de 37,6 °C, mantendo leve
ardéncia urinaria. TC sem abscesso, calculos ou obstrucdo
de qualquer etiologia. O laboratério ligou para avisar
que, em breve, liberard, no sistema, o resultado da
urocultura, mas ja afirmou que se trata de uma E. coli ESBL
com > 100.000 UFC. A paciente, ansiosa pela alta hospitalar,
informou que morava perto do servigo e possuia recursos

financeiros e técnicos.

Com base nessa situagdo hipotética, assinale a alternativa
que apresenta o esquema terapéutico recomendado para

a alta hospitalar.

(A) teicoplanina IM ou EV 400 mg 1x ao dia
(B) ceftriaxone 2 gramas IM ou EV 1x ao dia
(C) ertapenem 1 grama IM ou EV 1x ao dia

(D) ceftazidima 1 grama EV de 8 em 8 horas

(E) cefepime 1 grama EV ou IM 1x ao dia

QUESTAO 16 |

Um paciente relatou queixa de dispneia quando
em decubito lateral direito, porém ndo apresentava

dispneia quando em decubito lateral esquerdo.

Com base nessa situagdo hipotética, assinale a alternativa
que apresenta, correta e respectivamente, o nome desse

sinal e a possivel patologia.

(A) lateropneia e atelectasia a direita

(B) lateropneia e derrame pleural a esquerda
(C) trepopneia e derrame pleural a direita
(D) lateropneia e derrame pleural a direita

(E) trepopneia e derrame pleural a esquerda

QUESTAO 17

Assinale a alternativa que apresenta as caracteristicas

semioldgicas mais cldssicas da insuficiéncia adrtica.

(A) PA divergente, pulso em martelo d'dgua e sopro
audivel logo apds a primeira bulha

(B) PA divergente, pulso parvus et tardus e sopro audivel
logo apods a segunda bulha

(C) PA divergente, pulso em martelo d’dgua e sopro
audivel logo apds a segunda bulha

(D) PA convergente, pulso em martelo d'agua e sopro
audivel logo apds a segunda bulha

(E) PA convergente, pulso parvus et tardus e sopro audivel

logo ap6s a primeira bulha

QUESTAO 18

Uma mulher de 37 anos de idade possui os
seguintes de antecedentes pessoais: HAS e LES. Nos
controles de enfermagem, apresentava picos hipertensivos
de 160x100 mmHg. Apds ajuste recente da medicacgdo,
a média nos controles passou a ser de 138x87 mmHg,
normocardica. Ela apresentava rash malar e dor articular
no momento do exame fisico. Mesmo nos momentos de
melhora da dor com analgesia, ela sustentava os niveis
pressoricos. Ela estava em uso de losartana, anlodipino
e hidroclorotiazida. Exames: HB 12,7; leucdcitos 5.300;
plaquetas 157.000; sédio 132; potassio 5,9; ureia 27; e

CR1,1.

Com base nessa situagdo hipotética, assinale a alternativa

que apresenta o procedimento que devera ser realizado.

(A) trocar losartana por espironolactona

(B) manter losartana e associar espironolactona
(C) trocar losartana por carvedilol

(D) manter losartana e associar hidralazina

(E) trocar losartana por hidralazina

ESPECIALIDADES COM ACESSO DIRETO



QUESTAO 19 |

SUS-SP

Entre os pacientes descritos a seguir, todos estdo com um

guadro de pneumonia no momento. Sendo asim, assinale a

alternativa que apresenta o paciente que se encontra com

o quadro agudo mais grave.

(A) dezenove anos de idade, com cianose em labios e

extremidades, baqueteamento digital, hemoglobina

22 mg/dl e saturagdo de O, de 85% em ar ambiente

(B) 57 anos de idade, com cancer de pulmdo e DPOC

de base, saturacdo de O, de 88% em ar ambiente e

hiperemia em tronco

(C) 34 anos de idade, com mioma uterino, hemoglobina

8,1 mg/dl e cianose discreta em labios e extremidades

(D) 55 anos de idade, FR de 24 irpm, aciandtico e com

hemoglobina 14 mg/dI

(E) 65 anos de idade, diabético, com policitemia vera,

cianose discreta perceptivel em ldbios e extremidades

e hb 21,2 mg/dl

QUESTAO 20

Atualmente, hd muita informacdo sobre condutas,
medicamentos e patologias nas redes sociais. As
informagdes chegam em grande quantidade aos
profissionais de saude e aos pacientes. Muitas vezes,
profissionais  realizam postagens com explicacdes
complexas e demonstracdo de dominio da fisiologia e(ou)
da fisiopatologia do assunto em questdao. Considerando

essas informacdes, assinale a alternativa correta.

(A) Cascatas bioquimicas e mecanismos de agdo bem
elucidados justificam a prescri¢do de intervengGes aos
pacientes. Um exemplo é a prescricdo de L-carnitina
para emagrecimento, em que a a¢do no transporte de
acidos graxos para dentro da mitocondria comprova
sua eficacia no aumento da beta-oxidacdo e da perda
de peso.

(B) Sabe-se que as intervengGes que possuem maior
guantidade e qualidade de estudos com desfecho
clinico favoravel, mesmo que o mecanismo de
atuacdo, muitas vezes, ndo seja tdo bem elucidado,
sdo mais importantes e, algumas vezes, suficientes
para guiar a conduta na pratica clinica.

(C) Se um artigo sobre determinada intervencdo foi
publicado em uma grande revista de prestigio
internacional, ja é prudente utiliza-lo para educar os
pacientes e nortear as condutas.

(D) Apesar de existirem exce¢des, na maioria das vezes,
a leitura e a discussdo de titulos e conclusGes dos
estudos ja é suficiente para assimilar informagdes de
qualidade e nortear a melhor conduta clinica.

(E) E proibido, e sempre improdutivo, o médico
realizar postagens com explicagdes cientificas nas

redes sociais.

ESPECIALIDADES COM ACESSO DIRETO



CIRURGIA GERAL

QUESTAO 21 |

Henrique era o Unico médico de plantdo no
pronto-socorro de um hospital sem cirurgido plastico e
acabou de receber um paciente vitima de queimadura com

piche nas duas maos.

Com base nessa situagdao hipotética, assinale a alternativa
que apresenta o procedimento a ser realizado apods a
analgesia e a irrigacdo do ferimento abundantemente com
agua corrente de baixo fluxo por, pelo menos, vinte a trinta

minutos.

(A) realizar a remocdo do piche e manter o paciente
nesse hospital

(B) curativo estéril oclusivo e encaminhar para um
servico especializado

(C) aplicar agentes neutralizantes e encaminhar para um
servico especializado

(D) manter as mdos para baixo por 48 horas,
sem movimentd-las, e encaminhar para um

servico especializado

(E) deixar a regido exposta, realizar antibioticoprofilaxia e

manter o paciente nesse hospital

QUESTAO 22 |

SUS-SP

Sé recentemente foi esclarecido que essa neoplasia
constitui uma entidade bem definida, com sua origem a
partir das células intersticiais de Cajal e da expressdo da
proteina C-Kit. Ocorre, predominantemente, em individuos
de meia idade (média em torno de sessenta anos de idade),
sendo mais comuns no estdmago (70%). A resseccdo
cirdrgica completa é o tratamento padrdo, pois é a Unica
modalidade capaz de proporcionar a cura. Considerando
essas informagdes, assinale a alternativa que apresenta o
tumor raro do trato gastrointestinal a que as caracteristicas

mencionadas estdo relacionadas.

A) adenocarcinoma

B) tumor carcinoide

(

(

(C) linfoma ndo Hodgkin

(D) GIST (tumor estromal gastrointestinal)
(

E) mucocele de apéndice

QUESTAO 23 |

Assinale a alternativa correta em relagdo ao pé diabético.

(A) A simples presenca de pulsos poddlicos ndo é
suficiente para afastar a isquemia por obstrucdo
arterial troncular como a causa principal de isquemia
na grande maioria dos pacientes.

(B) A avaliagdo clinica, quanto ao aspecto e a temperatura
do local associado a medida pressérica no tornozelo,
isoladamente ou com o indice tornozelo-braquial, ndo
tem nenhuma utilidade na pratica clinica atualmente.

(C) Para corroborar o diagndstico de infecgdo, o RX
simples permite identificar dreas de destruicdo dssea,
presenca de corpo estranho ou ar no subcutaneo, mas
ndo permite o planejamento cirdrgico.

(D) Para a avaliagdo de infeccdo de partes moles e
osteomielite, imagens de TC tém alta sensibilidade
e especificidade.

(E) Qualquer paciente que caminhe sobre Ulcera plantar
sem sentir dor, até que se prove o contrario, tem
neuropatia sensitiva.

QUESTAO 24 |

Histdria e Sinais Clinicos |
I

v v

Ultrassonografia de TSH
tireoide/regido cervical

IR

*_
<1lcm > lcmou | TSH NL ou *l TSH +

~ . <1 cm suspeito
nao suspeito

|
v
|
v ¥

Maligno, S it
Nodulo Benigno allgno, suspeito

ou Leséo folicular

Em relagdo ao esquema de conduta preconizado para
o paciente com nddulo de tireoide (TSH — hormonio
tireoestimulante, puncgdo aspirativa por agulha fina — PAAF,
ressonancia magnética — RNM, tomografia - TC,
T3 tri-iodotironina e T4 tiroxina) acima, assinale a
alternativa correta.

(A) O esquema esta correto.

(B) O esquema esta errado, pois a PAAF deve ser realizada
em todos os nédulos da tireoide.

(C) O esquema esta errado, pois nddulos suspeitos devem
ser avaliados por RNM ou TC cervical antes da PAAF.

(D) O esquema esta errado, pois, na avalia¢do inicial, deve
ser solicitado, também, o exame de T3 e T4.

(E) O esquema esta errado, pois a PAAF ndo é um método
seguro para distinguir nédulos benignos de malignos.
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QUESTAO 25 |

Assinale a alternativa que apresenta a situagdo para a

qual esta indicado o uso de podofilina tépica a 25% para o

tratamento de condiloma.

(A)

(B)

(€

lesGes na margem anal, no prepucio, na glande ou nos

grandes labios (em ndo gravidas)

lesGes no canal anal, na margem anal, no prepucio,

na glande, na cavidade oral ou na vagina (em

nao gravidas)

lesGes na mucosa e na pele, em gestantes, para ndo

serem submetidas a anestesia antes do parto

em pacientes ndo grdvidas, somente nas lesdes

localizadas na mucosa

no poés-operatorio imediato, apds a resseccdo de

condiloma na margem anal, na glande ou nos grandes

ldbios (em ndo gravidas), para evitar a recidiva precoce

QUESTAO 26 |

Assinale a alternativa que apresenta uma situagdao em que

a doenca de Crohn pode ser confundida com a retocolite.

(A)

(B)

SUS-SP

doenca de Crohn acometendo o trato digestivo alto
doenca de Crohn com fistulas enterocutaneas

doenca de Crohn pancol6nica

doenca de Crohn com abscesso e fistula perianal
enteroentéricas

doenga de Crohn com fistulas

e enterocélicas

QUESTAO 27

Assinale a alternativa que apresenta a enfermidade que nao

esta indicada para a realizagdo da cirurgia de Hartmann.

(A) tumor de sigmoide obstrutivo

(B) ferimento por arma de fogo no sigmoide maior que
50% da circunferéncia do célon, em paciente chocado

(C) tumor de reto médio irressecavel em paciente com
abdome agudo obstrutivo

(D) diverticulite aguda do sigmoide Hinchey IlI

(E) colite isquémica, evoluindo com estenose e perfuragdo

no ponto de Sudeck

QUESTAO 28

De acordo com o projeto Aceleracao da Recuperacgao Total
Pds-Operatdria (ACERTO), assinale a alternativa incorreta

quanto ao grau de recomendacdo e a forca de evidéncia.

(A) Para a maioria dos pacientes candidatos

a procedimentos eletivos, recomenda-se
jejum de sodlidos de seis a oito horas antes da
inducdo anestésica.

(B) Nos casos de cirurgias eletivas, excluindo-se os casos
de retardo no esvaziamento esofagico ou gastrico,
liqguidos contendo carboidratos (maltodextrina) devem
ser ingeridos até duas horas antes da anestesia.

(C) Em operagdes como videocolecistectomia,
herniorrafias e cirurgias ano-orificiais, recomenda-se o
inicio imediato de dieta e hidratacdo oral, sem o uso
de hidratagdo por via endovenosa.

(D) A realimentacdo oral ou enteral apds operagdao
abdominal eletiva deve ser precoce (em até vinte e
quatro horas de pds-operatério), desde que o paciente
esteja hemodinamicamente estavel.

(E) Em pacientes de maior risco (menor reserva funcional),

o programa de pré-habilitagio com exercicio fisico

deve ser realizado antes da cirurgia.
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QUESTAO 29

Assinale a alternativa correta em relagdo a indicagdo de

exames de imagem na pancreatite aguda (PA).

(A) A presenca de alga sentinela, a dilatagdo do estdmago,
do duodeno e do célon transverso e o apagamento do
musculo psoas, na radiografia simples de abdémen,
sdo achados que influenciam na estratificacdo da
gravidade da PA.

(B) A ultrassonografia de abdome tem grande valor
na avaliagdo das vias biliares e do pancreas, na
estratificagdo da PA e na deteccdo de necrose
pancreatica.

(C) A TC de abdome ndo é um exame necessario na PA
branda.

(D) A colangiopancreatografia retrograda
endoscopica (CPRE) esta indicada em todos os casos
de PA, para excluir a PA de origem biliar.

(E) A presencga de gases intestinais e obesidade sdo fatores

limitantes para a acuracia do exame de tomografia.

QUESTAO 30

QUESTAO 31

Uma paciente de oitenta anos de idade,
com antecedente de AVC prévio e com dificuldade de
deambulacdo, foi levada ao pronto-socorro por familiares,
devido a dor abdominal, distensdo e parada da eliminagdo
de fezes. No exame: desidratada +/4+; anémica +/4+; e
com tumoracdo palpavel de, aproximadamente, 10 cm
no hipogastro, com sinal de Gersuny positivo. Nao foi

permitida a realizacdo do toque retal.

Com base nessa situagdo hipotética, assinale a alternativa
que apresenta, correta e respectivamente, o diagndstico

mais provavel e o exame indicado no momento.

(A) massa abdominal a esclarecer e TC de abdome e pelve

(B) fecaloma e RX de abdémen simples

(C) tumor de cdlon, TC de abdome e pelve e colonoscopia

(D) tumor ovariano e ultrassonografia de abdome e
transvaginal

(E) tumor ovariano e RNM de pelve e abdome

QUESTAO 32

SUS-SP

Em relagdo a pancreatite aguda (PA), assinale a

alternativa incorreta.

(A) A elevagdo persistente da amilase é indicio de
complica¢do, como o abscesso e o pseudocisto.

(B) Nos casos de PA letal, a amilase pode estar normal,
provavelmente, pela grande destruicdao glandular.

(C) A lipase é o melhor indicador de pancreatite em
pacientes que sdo vistos varios dias apds o inicio da
crise pancreatica.

(D) Em geral, as grandes elevagGes dos niveis de enzimas,
produzidas no pancreas, correlacionam-se com a
gravidade da PA.

(E) A amilase também pode ser detectada nos derrames
pleurais e peritoneais pancreaticos, sendo que seu
nivel varia de trés a dez vezes a mais que os valores

séricos, obtidos simultaneamente.

Assinale a alternativa que apresenta a correspondéncia

correta entre os elementos.

(A) concussdo — alteragdo pds-traumatica transitoria e
reversivel no status mental, como, por exemplo, perda
de consciéncia ou memaria, confusdo mental que dura
de segundos a minutos e, por definicdo arbitraria,
com tempo < 6h, com ou sem amnésia, retrograda ou
anterdgrada

(B) lesdo axonal difusa — sinal de Battle

(C) fratura de base de cranio — microrrupturas de axonios
na substancia branca, podendo ocorrer na sindrome
do bebé sacudido

(D) hematoma subdural — ruptura da artéria meningea
média

(E) hematoma epidural — na TC, apresenta-se com
aspecto cdncavo-convexo, acompanhando a curvatura

da calota craniana
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QUESTAO 33

Acerca da nefrolitiase, julgue os itens que se seguem.

| O tratamento conservador deve ser a primeira
linha de tratamento para todos os casos ndo
complicados de urolitiase na gravidez.
urolitiase durante

Il Inicio precoce da

a vida, incidéncia familiar de
calculos, hiperparatireoidismo e disturbios
gastrointestinais (bypass jejunoileal, resseccdo
ileal e(ou) doenga de Crohn) sdo alguns dos
fatores de risco.

Il A TC sem contraste é o padrao-ouro dos
exames diagndsticos em dor lombar aguda e
tem maior sensibilidade e especificidade que a
urografia excretora.

IV Os anti-inflamatérios ndo esteroides sdo o
tratamento de primeira-linha para o alivio da dor
durante a cdlica renal, em pacientes com funcdo
renal normal.

\Y Para pacientes sépticos com cdlculos obstrutivos,
o sistema coletor deve ser descomprimido
imediatamente, devendo o tratamento definitivo

do calculo ser postergado até a resolugao

da septicemia.

Assinale a alternativa correta.

(A) Somente os itens Il e V estdo certos.

(B) Somente os itens |, Il e lll estdo certos.
(C) Somente ositens |, Il e IV estdo certos.
(D) Somente ositens |, II, Il e IV estdo certos.

(E) Todos os itens estdo certos.

QUESTAO 34

Uma paciente de dezesseis anos de idade chegou
ao pronto-socorro com ferimento cortocontuso superficial
na face, de 3 cm, que ocorreu hd trinta minutos, e foi

atendida pelo médico.

Assinale a alternativa que apresenta a conduta que o

médico devera adotar no momento.

(A) realizar a sutura com pontos simples e separados,
utilizando fio absorvivel, como o Monocryl® 4-0

(B) realizar a sutura com pontos simples e separados,
utilizando fio absorvivel, como o Mononylon® 6-0

(C) realizar a sutura com pontos simples e separados,
utilizando fio inabsorvivel, como o Mononylon® 5-0

(D) realizar a sutura com pontos intradérmicos, utilizando
fio inabsorvivel, como o Monocryl® 5-0

(E) encaminhar para o cirurgido plastico

QUESTAO 35

Um homem de 62 anos de idade, sem
comorbidades, foi ao consultério. Levou consigo
ultrassonografia, com o laudo compativel com colelitiase,
com calculo de 2 cm. Tinha queixa de alteracdo do habito
intestinal, empachamento, dor em todo o abdome e
sangramento nas fezes intermitente. Exame abdominal sem
alteracBes. Exame proctoldgico apresentou hemorroida

grau 1.

Com base nessa situacdo hipotética, assinale a alternativa
que apresenta a melhor conduta a ser adotada

no momento.

(A) indicar colecistectomia e, posteriormente,
hemorroidectomia

(B) indicar colecistectomia e tratar clinicamente a doenca
hemorroidaria

(C) indicar hemorroidectomia e, posteriormente,
colecistectomia

(D) tratar clinicamente a doenca hemorroidaria,
prosseguir a investigacdo com TC de abdome total e,
caso a TC seja normal, indicar a colecistectomia

(E) prosseguir a investigagdo com  endoscopia

digestiva alta e colonoscopia e tratar clinicamente a

doenga hemorroidaria
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QUESTAO 36 |

Assinale a alternativa que apresenta a definicdo correta de

ileo biliar.

(A)

(€

E o extravasamento de bile para o peritoneo,
decorrente da ruptura da vesicula biliar secundaria a
um cdlculo obstruindo o infundibulo da vesicula.

E a impactagio de um calculo biliar no trato

gastrointestinal, apds ter passado por uma
fistula bilioentérica.

E o termo usado quando ocorre a perfuracdo da
vesicula biliar e o posterior extravasamento de bile
durante a colecistectomia.

E a presenca de abdome agudo obstrutivo funcional,

devido a peritonite secundaria a fistula bilioperitoneal.

(E) E uma fistula bilientérica, normalmente
colecistoduodenal, devido a proximidade das
estruturas.

QUESTAO 37 |

Assinale a alternativa que apresenta o procedimento

necessario, além da anamnese, ao exame proctolégico para

que seja realizado o diagndstico de doenga hemorroidaria.

(A) inspecdo estdtica e dinamica da regido anal, toque
retal, anuscopia e retossigmoidoscopia flexivel

(B) colonoscopia

(C) anuscopia de alta resolucdo e toque retal

(D) palpacgédo, inspegdo estatica e dinamica da regido anal,
toque retal e anuscopia

(E) toque retal e retossigmoidoscopia rigida

QUESTAO 38 |

Assinale a alternativa que apresenta a explicacdo

fisiopatoldgica correta para a utilizacdo do diltiazen tépico

para o tratamento inicial da fissura anal cronica.

_ o~~~ o~
O W

SUS-SP

promover o relaxamento da musculatura esfincteriana
evitar a infec¢do local

promover a esfincterotomia quimica

bloquear os canais de calcio, evitando a estenose anal

diminuir o plicoma causado pela fissura

QUESTAO 39

Em relacdo ao paciente politraumatizado, assinale a

alternativa correta.

(A) Em caso de retengdo urindria, com hematoma
perianal, deve ser realizada uma sondagem vesical de
demora imediatamente.

(B) A diurese esperada em um adulto é de 0,5 mL/kg/h.

(C) Em criangas menores de seis anos de idade, se nao for
conseguido o acesso periférico, a segunda opgdo deve
ser o acesso central.

(D) Na intubagdo orotraqueal de um adulto, a
sequéncia rapida deve ser etomidato (3 mg/kg) e
succinilcolina (1 g/kg).

(E) Na volémica inicial no

reposicao paciente

politraumatizado, a solugdo de preferéncia é o

soro fisioldgico.

QUESTAO 40

Fernanda é uma médica recém-formada. Ela estava
trabalhando em uma unidade de resgate avangcado com
todos os materiais disponiveis e foi chamada para atender
um paciente adulto encontrado caido na via publica, o qual
tinha indicagdo de intubagdo orotraqueal. Apds a utilizagdo
da medicagdo pré-intubagdo, Fernanda ndo conseguiu a via
aérea definitiva apds trés tentativas e o paciente comecou

a desaturar.

Com base nessa situagdo hipotética, assinale a alternativa

gue apresenta a conduta a ser adotada nesse momento.

(A) realizar a manobra de Sellick e instalar cateter de 2 a
12 litros/minuto

(B) realizar uma cricotireoidostomia por puncgado

(C) realizar uma cricotireoidostomia cirurgica

(D) utilizar combitubo (dispositivo extraglético)

(E) tentar novamente a intubacdo, hiperextendendo o

pescogo e colocando um coxin abaixo dos ombros

ESPECIALIDADES COM ACESSO DIRETO
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PEDIATRIA

QUESTAO 41

Quanto a diarreia aguda na pediatria, assinale a

alternativa correta.

(A) Uma das causas mais frequentes de diarreia cronica é
a diarreia funcional, que provoca desidratacdo grave
e desnutrigdo.

(B) A terapéutica com zinco foi considerada benéfica e, de
acordo com a Organizagdo Mundial de Saude (OMS),
deve ser usado em menores de cinco anos de idade,
durante o periodo de dez a quatorze dias, sendo
iniciado a partir do momento da caracterizagdao
da diarreia.

(C) O uso de probiédticos, principalmente de Lactobacillus
rhamnosus GG e Saccharomyces boulardii, diminui
drasticamente o tempo de duragdo do quadro e o
tempo de hospitalizagdo dos pacientes.

(D) O uso de antidiarreicos,

como, por exemplo,

adsorventes e anticolinérgicos, tem eficacia
comprovada na diminuicdo da dura¢dao do quadro.
(E) O uso de antiparasitarios e antibidticos pode e deve

ser efetuado em todos os casos de diarreia aguda.

QUESTAO 43

Um paciente de doze anos de idade apresentou,
ha 48 horas, febre, cefaleia, vomitos e fadiga. Seu exame
clinico apontou que se encontrava febril, sonolento,
consciente, com temperatura de 39 °C, ausculta cardiaca
e respiratoria sem alteragGes, abdome inocente e sinais de
Kernig e Brudzinski positivos. Entre os exames laboratoriais,
foi coletado liquido cefalorraquidiano com 1.120 leucdcitos,
sendo 86% neutrdfilos (predominio de polimorfonucleares),
proteinorraquia de 150 e glicorraquia de 20, aguardando

a cultura.

Com base nessa situagdo hipotética, assinale a alternativa

gue apresenta o diagndstico correto do paciente.

(A) meningoencefalite viral
(B) meningite fungica

(C) meningite viral

(D) sem diagndstico

(E) meningite bacteriana

QUESTAO 44

QUESTAO 42

SUS-SP

Quanto as notificagdes/denuncias de casos de violéncia

doméstica, assinale a alternativa correta.

(A) Somente os casos de certeza de maus-tratos serdao
comunicados ao conselho tutelar, de forma obrigatdria
e compulsoria.

(B) A notificagdo ndo interrompe as atitudes e os
comportamentos violentos do agressor.

(C) Anotificagdo ndo tem o poder de ser dentncia policial.

(D) A notificagdo sempre deve ser feita pelo médico que
atendeu a crianga.

(E) A notificagdo sempre deve ser feita pelo assistente

social do servigo de saude.

No que se refere aos casos suspeitos de infec¢do pela

covid-19, assinale a alternativa correta.

(A) A prescricdo no paciente pediatrico deve incluir
sempre oseltamivir, antibiético de sinais clinicos,
laboratoriais ou radioldgicos de infeccdo bacteriana.

(B) O uso de corticoide e broncodilatadores deve ser feito
em todos os casos, pelo risco maior de complicagdes
nessa faixa etdria.

(C) A infeccdo assintomatica, sem quaisquer sintomas
clinicos, ndo existe na pediatria.

(D) Classifica-se como doenga moderada, o que significa
associacdo de pneumonia, febre, tosse e sibilancia,
mas sem hipoxemia.

(E) O suporte respiratério esta indicado em todo paciente
pediatrico. Assim, deve-se oferecer oxigenoterapia, no

menor fluxo possivel.
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QUESTAO 45

SUS-SP

Um paciente com dois meses de vida foi levado
ao pronto-socorro devido a febre de 39 °C a 40 °C ha 48
horas e irritabilidade. Ndo havia relatos de voOmitos,
de diarreia nem de sintomas gripais. Os responsaveis
negaram haver familiares doentes e referiram vacinagdo
em dia. No exame fisico, a crianga estava febril ao toque,
hidratada, ativa, com fontanela plana e normotensa,
propedéutica cardiovascular, pulmonar e abdominal sem
alteragdes, sinais meningeos ausentes e boa perfusdo
periférica. Nos exames laboratoriais: hemoglobina 13,5;
leucdcitos 32.500, com predominio de segmentados;
proteina C-reativa de 13; painel viral negativo; liquido
cefalorraquidiano sem alteragGes; e urina coletada
por sonda com 690.000 leucécitos, 34.000 hemdcias e
nitrito positivo. O paciente foi internado pela equipe
tratamento com

médica, para ser submentido a

antibioticoterapia sistémica.

Com base nessa situacdo hipotética, assinale a alternativa

que apresenta o diagndstico correto.

(A) Trata-se de infec¢do do trato urindrio, ndo sendo

necessaria a introdugdo de antibioticoterapia
nesse caso.

(B) Trata-se de infec¢do do trato urindrio, uma vez que a
urina com leucocituria e nitrito positivo é suficiente
para a confirmagdo do diagndstico, ndo sendo
necessaria a coleta da cultura de urina.

(C) Trata-se de sepse de provavel etiologia viral, sendo
necessario aguardar a hemocultura para se confirmar
o diagndstico.

(D) Trata-se de sepse de foco urinario, uma vez que a urina
com leucocituria e nitrito positivo é suficiente para a
confirmac¢do do diagndstico, ndo sendo necessaria a
coleta da cultura de urina.

(E) Trata-se de infecgdo do trato urinario e a urocultura
consiste no exame imprescindivel para a confirmacdo
do diagndstico. O exame de urina, mesmo com a
pesquisa urinaria de nitrito positiva, sugere ITU, mas

tem menor sensibilidade.

QUESTAO 46

Uma mde levou uma menina de quatro anos
de idade ao posto de saude, com queixa de edema
periorbitario ha dois dias, que progrediu para abdome e
membros inferiores hoje. Notou-se diminui¢gdo do volume
urindrio e urina avermelhada e escura. A paciente teve um
abscesso na mao esquerda ha 21 dias, que foi tratado com
cefalexina por cinco dias. No exame fisico, apresenta-se
corada, hidratada, edema periorbitario, aumento de
peso de 13% em relagdo a seu peso habitual, pressdo
arterial acima do p95 para a estatura e a idade, ausculta
cardiaca e respiratéria sem alteragbes, abdome com
presenca de ascite leve, membros inferiores com edema
bilateralmente. Exames laboratoriais apontam hemograma
normal, proteina C-reativa de 0,5, albumina de 4,8, ureia

de 64, creatinina de 0,8, urina com 78.000 hemdcias,

12.000 leucdcitos e proteina negativa.

Com base nessa situagao hipotética, assinale a alternativa

gue apresenta o diagndstico correto.

(A) glomerulonefrite pos-estreptococica, cujo

o diagndstico laboratorial é a diminuicdo da
antiestreptolisina O (ASLO)

(B) glomerulonefrite pds-estreptocdcica, que cursa com a
diminuicdo da fragdo C3 do complemento em cerca de
95% dos casos

(C) glomerulonefrite pds-estreptocdcica, cuja complicagdo
mais comum é a doenca renal cronica

(D) glomerulonefrite pds-estreptococica, doenca
cuja incidéncia tem aumentado em todos os
continentes mundiais

(E) glomerulonefrite lupica, que

apresenta grande

incidéncia nessa faixa etaria

ESPECIALIDADES COM ACESSO DIRETO
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QUESTAO 47

A respeito das doengas falciformes na pediatria, assinale a
alternativa correta.

(A) Os fatores desencadeantes da crise dlgica ainda ndo
estdo bem definidos, sendo que seu aparecimento
diminui muito em adolescentes e adultos jovens.

(B) O diagndstico de sequestro esplénico inclui sinais de
agudiza¢do da anemia e aumento abrupto do tamanho
do bago, podendo evoluir para choque hemorragico
e Obito.

(C) A doenga falciforme tem transmissdo autossOmica
dominante, sendo caracterizada pela presenca da
hemoglobina S.

(D) A
complicacdo da

crise vaso-oclusiva ocorre raramente como

doenga falciforme. Primeira
manifestacdo, a dactilite isquémica é observada em
lactentes menores de seis meses de vida. Todavia, em
criangas maiores, as crises tendem a se tornar raras.

(E) A doenca falciforme engloba um grupo de doencas
genéticas caracterizadas por hemolise cronica e suas
complica¢des, mas sua baixa incidéncia mundial ndo

prioriza sua inclusdo na triagem neonatal.

QUESTAO 49

QUESTAO 48

SUS-SP

A febre é a queixa mais frequente nos servicos de
emergéncia pediatrica. Em relagdo ao quadro de febre sem
sinais localizatérios (FSSL), assinale a alternativa correta.

(A) Considerando-se o padrdo de sensibilidade dos
agentes da comunidade e a faixa etdria da crianga, a
maior parte dos pacientes acima de sessenta dias de
vida pode ser tratada via oral, em regime ambulatorial,
nao havendo diferenca na efetividade da terapéutica
via oral ou parenteral.

(B) Na avaliagao laboratorial das criangas, o isolamento de
virus exclui a possibilidade de coinfec¢do bacteriana e
evolucdo para doenga bacteriana grave.

(C) Todos os pacientes que estdo sendo investigados para
FSSL devem ser mantidos em regime de internacgdo
hospitalar e uso de antibioticoterapia endovenosa até
os resultados finais das culturas.

(D) A vacinacdo tem papel importante na prevengio
de varias doencas em pediatria. No entanto, na
epidemiologia das infec¢cbes bacterianas, ndo houve
mudanca significativa, mesmo apds a introducgdo de
vacinas contra Haemophilus influenzae tipo b (Hib) e
Streptococcus pneumoniae.

(E) A FSSL é uma febre de duragdo acima de dez dias, em
gue a anamnese e o exame fisico ndo revelam sua
causa, variando essa nomenclatura, na literatura, para
pacientes com até 24 ou 36 meses de vida.

Acerca da sindrome da lise tumoral (SLT) em pediatria,
assinale a alternativa correta.

(A) A rasburicase, por reduzir os niveis de acido urico
muito lentamente em pacientes de risco para SLT, tem
sido pouco utilizada quando se detectam niveis séricos
acima de 7,5, uma vez que sua ac¢ao é lenta.

(B) Quanto maior for a taxa de divisdo celular, como
na presenca de massa mediastinal e elevadas
leucometrias, maior sera a chance de apresentar SLT.

(C) NaSLT, osions potdssio e célcio encontram-se em niveis
extremamente baixos e devem ser repostos sempre,
com a finalidade de evitar complicagdes neuroldgicas,
como convulsdes, devido a hipocalcemia.

(D) A hiperuricemia responde pela principal causa de
acometimento renal. A falta de reconhecimento
e de diagndstico precoces tem aumentado a
mortalidade por SLT na maioria dos servicos de
oncologia pediatrica.

(E) Na
demonstrado eficacia na diminuicdo do risco de

hiperfosfatemia, a hidratagdo ndo tem

formagdo de cristais, sendo esse o motivo do aumento

da indicagdo de terapia de substituicdo renal na SLT.

QUESTAO 50

Quanto as patologias oncoldgicas na pediatria, assinale a
alternativa correta.

(A) Os neuroblastomas sdo os tumores soélidos mais
comuns, principalmente em individuos acima dos
dez anos de idade, mas sdo raros nessa faixa etaria
e muito mais raros em criangas menores de um ano
de idade.

(B) A maioria dos tumores do sistema nervoso
central (SNC) tem boa resposta a quimioterapia, sendo
gue a ressec¢do cirurgica tem pouca importancia
como fator prognéstico.

(C) Os astrocitomas representam cerca de 50% dos casos
de tumores do SNC e a possibilidade de ressecgao
cirdrgica ndo tem importancia no progndstico e na
sobrevida do paciente.

(D) Nainfancia, ocorrem, aproximadamente, 70% de todas
as neoplasias diagnosticadas, ou seja, apenas cerca
de 30% dos tumores ocorrem apds os dezoito anos
de idade.

(E) O retinoblastoma é o tumor ocular mais comum
na infincia. E altamente maligno e origina-se

nas células da retina. Ele pode se propagar para

o SNC através do nervo optico e pode causar

metdstases hematogénicas.
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QUESTAO 51

A sequéncia de atendimento da parada cardiopulmonar
em pediatria, recomendada pelas diretrizes de RCP AHA
desde 2010 e reforcada em 2020, segue alguns passos:
abertura da via aérea (A); boa respiracgdo (B); e compressado
toracica (C). Sendo assim, assinale a alternativa que
apresenta a sequéncia correta.

QUESTAO 54

(A) A-C-B
(B) A-B-C
(C) B-A-C
(D) C-B-A
(E) C-A-B
QUESTAO 52

Assinale a alternativa que apresenta a sequéncia correta
de atendimento da parada cardiopulmonar em pediatria,
recomendada pelas diretrizes de RCP AHA desde 2010 e
reforcada em 2020.

(A) ritmos ndo chocaveis: assistolia; fibrilagdo ventricular;
e atividade elétrica sem pulso

(B) ritmos chocaveis: assistolia; fibrilacdo ventricular; e
taquicardia ventricular sem pulso

(C) ritmos chocaveis: fibrilacdo ventricular; e taquicardia
ventricular sem pulso

(D) ritmos chocaveis: atividade elétrica sem pulso;

No que se refere as crises convulsivas na infancia, assinale a

alternativa correta.

(A) Convulsdes febris sdo as que ocorrem no inicio da
rapida elevacdo da temperatura e, geralmente, nas
primeiras 24 horas apds o comeco da febre; costumam
ser convulsdes generalizadas.

(B) Os exames de investigacdo radioldgica, TC ou RNM do
cranio sdo imprescindiveis em todos os casos de crise
convulsiva febril.

(C) Ascrises convulsivas que ocorrem no periodo neonatal
sdo pouco relacionadas ou provocadas por uma
doenga de base ou por alguma condicdo patoldgica e
ndo devem ser valorizadas.

(D) A sindrome de West (SW) é caracterizada por uma
triade, formada por espasmos, hipsarritmia e parada
ou regressao do desenvolvimento neuropsicomotor,
sendo o subtipo mais frequente de espasmo epiléptico
e incidindo predominantemente apds o primeiro ano
de vida.

(E) Ascrises ndo epilépticas psicogénicas sdo alteragdes no
comportamento, na atividade motora, na consciéncia
ou nasensacdo que se assemelham a crises epilépticas,
mas com alteragdes na atividade epileptiforme

correspondente no eletroencefalograma.

SUS-SP

Quanto ao uso de férmulas lacteas (FL) na infancia, assinale

fibrilagdo ventricular; e taquicardia ventricular
sem pulso
(E) ritmos chocaveis: assistolia; e atividade elétrica
sem pulso
- QUESTAO 55
QUESTAO 53
O Programa Nacional de Imunizacdo (PNI) inclui ]
varias vacinas. Acerca desse programa, assinale a a alternativa correta.

alternativa correta.

(A) A vacina do rotavirus tem se demonstrado muito
segura, inclusive para criangas com histéria de doenga
gastrintestinal cronica e de malformacdo congénita do
trato gastrintestinal e portadoras de imunodepressao.

(B) Nas vacinas contra a coqueluche, o componente
pertussis esta associado ao maior numero de
reacbes adversas, como febre, irritabilidade e
sonoléncia, e a eventos graves, como a sindrome
hipotonica hiporresponsiva e a convulsdo febril. As
vacinas acelulares diminuem o risco desses eventos,
mantendo eficacia semelhante a de células inteiras.

(C) No Brasil, existe apenas uma vacina licenciada contra a
poliomielite, que é uma vacina de virus vivo, oral (VOP)
e bivalente, contendo os poliovirus tipo 1 e 3.

(D) A vacina combinada triplice viral inclui protecdo para
sarampo, rubéola e varicela, sendo composta de virus
vivos atenuados.

(E) No PNI, avacina para HPV é uma vacina quadrivalente,
indicada apenas para meninas de nove a quatorze
anos de idade, no esquema de duas doses, com
intervalo de seis meses entre elas.

(A) Quando comparadas ao leite de vaca integral, as
formulas infantis de primeira infancia, registradas
na Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa),
apresentam maiores teores de proteina e sédio.

(B) E obrigatéria a adequagdo de aminoacidos, vitaminas
e minerais, sendo que varios aditivos e corantes sao
permitidos em sua férmula.

(C) A proteina isolada de soja também é utilizada nas
féormulas lacteas. Seu uso é indicado para criangas com
galactosemia e, nas formas IgE-mediadas de alergia
a proteina do leite de vaca, para lactentes desde

0 nascimento.

(D) Deve satisfazer as necessidades nutricionais
dos lactentes durante os primeiros meses de
vida, até a introducdo de uma alimentagdo

complementar adequada.
(E) Pode ser

leite materno para

usada como complementagdo do

todos o0s recém-nascidos,

independentemente do ganho de peso.
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QUESTAO 56

Acerca da

ictericia neonatal (INN), assinale a

alternativa correta.

(A)

(D)

A INN fisioldgica consiste no aumento da bilirrubina
indireta que ocorre nos recém-nascidos termo, antes
das primeiras vinte e quatro horas de vida.

Os filhos de maes diabéticas insulinodependentes
INN,
predisposicdo a doengas hemoliticas por
incompatibilidade Rh e ABO.

A sindrome da ictericia do leite materno que é

apresentam maior incidéncia de pela

maior

aparente desde a primeira semana de vida, com
persisténcia por duas a trés semanas, pode chegar
ao 3.° més e é uma condicdo que contraindica a
amamentagdo permanentemente.

A ocorréncia de hiperbilirrubinemia nos
recém-nascidos com deficiéncia de glicose-6-fosfato
desidrogenase (G-6-PD) é uma condigdo rara nos
casos de ictericia nao fisioldgica.

A encefalopatia bilirrubinica tem, como sintomas
iniciais, a hipotonia e a sucgdo débil, progredindo
em trés a quatro dias para hipertonia, opistétono,

hipertermia, convulsGes e choro agudo.

QUESTAO 57

QUESTAO 58

O teste do pezinho consiste na triagem neonatal de
vdrias doengas e deve ser feito entre as primeiras 48
horas e o 5.° dia de vida. Com base nessa informacao,
assinale a alternativa que apresenta as doencgas que
estdo inclusas na triagem do teste do pezinho.

(A)

(B)

(€

(D)

(E)

fenilcetonduria, trissomia do 21, doenga falciforme e
outras hemoglobinopatias, fibrose cistica, hiperplasia
adrenal congénita e deficiéncia de biotinidase
fenilcetonuria, hipotireoidismo congénito, esclerose
lateral amiotrofica, fibrose cistica, hiperplasia adrenal
congénita e deficiéncia de biotinidase

fenilcetonuria, doenga  falciforme e  outras
hemoglobinopatias, sindrome de Turner, hiperplasia
adrenal congénita e deficiéncia de biotinidase

hipotireoidismo  congénito,  diabetes insulino
dependente, doenca falciforme e outras
hemoglobinopatias, fibrose cistica, hiperplasia

adrenal congénita e deficiéncia de biotinidase
fenilcetonuria, hipotireoidismo congénito, doenga
falciforme e outras hemoglobinopatias, fibrose
cistica, hiperplasia adrenal congénita e deficiéncia
de biotinidase

QUESTAO 59

Com relagdo a diarreia e a desidratagdo na infancia e aos

planos A, B e C de reidratacdo do Ministério da Saude,

assinale a alternativa correta.

(A)

(B)

(€

SUS-SP

No caso de desidratagdo moderada (3%-9%), deve-se
aplicar o plano B: administrar a solucdo de terapia
de reidratacdo oral (SRO), inicialmente entre 50 a
100 mL/kg, durante quatro a seis horas.

O uso do plano A requer observagdo na unidade de
saude para todos os casos, suplementagdo com zinco
e pausa na dieta.

Seguindo-se o plano C, na fase de expansdo para
menores de cinco anos de idade, deve-se iniciar com
20 mL/kg de peso de ringer com lactato e repetir essa
quantidade até que a crianca esteja hidratada.

O plano C consiste em corrigir a desidrata¢do grave
com terapia de reidratagdo por via enteral. O paciente
deve ser mantido no servico de saide, em hidratacdo
enteral de manutencdo, com oferta de liquidos, via
oral, na quantidade adequada.

Na diarreia aguda, recomenda-se apenas o Uuso
de férmula sem lactose para lactentes tratados

ambulatorialmente.

O aumento das taxas de disturbios depressivos tem sido
significativo na pediatria. Considerando essa informacao,
assinale a alternativa correta.

(A)

(€

(D)

(E)

S3o sinais de comportamento depressivo em
pediatria: sonoléncia excessiva; insbnia; despertar
precoce; apatia; e dificuldade de concentragao.
Alteragdes do apetite, com grande perda ou ganho de
peso sem estar em dieta, relacionam-se apenas com
problemas hormonais da infancia.

Ndo estdo inclusos entre os fatores de risco para a
depressdao em pediatria os problemas emocionais
graves durante a gesta¢do e a depressao materna.

A prevaléncia aumentada na pediatria de espectro
esquizofrénico e de outros transtornos psicéticos
aumenta a predisposicdo de depressio na
adolescéncia.

Ao se firmar o diagndstico de depressdo, a crianga
deve ser sempre encaminhada para atendimento
psiquiatrico e terapia medicamentosa.

QUESTAO 60

A respeito da fibrose cistica na infancia, assinale a
alternativa correta.

(A)
(B)
(€
(D)

(E)

Sua heranga genética é autossOmica, ligada ao X, e
afeta apenas o sexo masculino.

O progndstico é muito grave na infancia, sendo que
raramente os acometidos chegam a adolescéncia.

A triagem neonatal possibilita que o diagndstico seja
realizado antes das manifestagdes clinicas.

A doenga acomete apenas o trato respiratério, com
alta morbidade.

A doenga acomete globalmente todas as
etnias, ndo havendo prevaléncia em nenhuma
populagdo especifica.
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GINECOLOGIA E OBSTETRICIA

QUESTAO 61 |

Uma paciente de 51 anos de idade, G3P3,

apresenta sangramento uterino pds-menopausa. O exame

de ultrassonografia transvaginal demonstra um endométrio

com 5 mm de espessura, sem outras anormalidades.

Com base nessa situagdo hipotética, assinale a alternativa

que apresenta o proximo passo na avaliacdo da paciente.

(A) aguardar e repetir a ultrassonografia em seis meses

(B) realizar uma biépsia endometrial, com histeroscopia

(C) iniciar terapia com progesterona

(D) iniciar terapia com estrogénio

(E) solicitar RNM pélvica

QUESTAO 62 |

Uma paciente de 29 anos de idade, com

diagndstico de sindrome dos ovarios policisticos (SOP) e

infertilidade, deseja engravidar. Ela tem IMC de 32 kg/m? e

relata ciclos menstruais irregulares.

Com base nessa situagdo hipotética, assinale a alternativa

que apresenta a primeira

linha de tratamento para

a paciente.

(A) clomifeno

(B) metformina

(C) gonadotrofinas

(D) modificacdes no estilo de vida e perda de peso

(E) inseminagdo intrauterina

QUESTAO 63 |

Uma mulher de cinquenta anos de idade, nuligesta,

pds-menopausa e com antecedente de carcinoma lobular

invasivo da mama, em uso de tamoxifeno, apresenta

ultrassonografia com eco endometrial de 8 mm.

Com base nessa situagao hipotética, assinale a alternativa

que apresenta o proximo passo na avaliacdo da paciente.

(A)
(B
Q)
(
(

-

D)
E)

SUS-SP

RNM de pelve, com contraste

perfil hormonal com FSH, estradiol, LH e progesterona
observagdo clinica

histeroscopia diagndstica, com bidpsia de endométrio

terapia com progestagénios

QUESTAO 64

Uma paciente de 34 anos de idade, G2P2,
apresenta incontinéncia urinaria de esforco. A urodinamica
confirma a perda involuntdria de urina durante o aumento
da pressdo abdominal, com VLPP 103 cm H,0O, na auséncia
de contragao detrusora.

Com base nessa situagdo hipotética, assinale a alternativa
que apresenta a primeira opg¢do de tratamento para
a paciente.

(A) cistopexia laparoscépica

(B) colpocleise

(C) sling uretral

(D) fisioterapia pélvica para incontinéncia urinaria

(E) injecOes de agentes de toxina botulinica periuretrais

QUESTAO 65

Uma paciente de 32 anos de idade queixou-se de
dismenorreia severa progressiva e dispareunia. A suspeita
de endometriose é considerada.

Com base nessa situagdo hipotética, assinale a alternativa
que apresenta o exame considerado padrdo-ouro para o
diagndstico dessa condigdo.

(A) videolaparoscopia diagndstica

(B) RNM pélvica com contraste, para endometriose

(C) ultrassonografia transvaginal com preparo para
endometriose

(D) dosagem sérica de CA-125 no periodo menstrual

(E) prova terapéutica com dienogeste

QUESTAO 66

Assinale a alternativa correta quanto a vacinagdo
contra o papilomavirus humano (HPV), considerando as
recomendagdes do Ministério da Saude para meninas,
meninos e situagdes especiais.

(A) Meninas devem ser vacinadas contra o HPV com duas
doses, iniciando dos nove aos quatorze anos de idade.

(B) Meninos devem receber a vacina contra o HPV apenas
apds os nove a quatorze anos de idade, com um
esquema de trés doses, independentemente de sua
atividade sexual.

(C) Individuos com histérico de reagdes alérgicas graves
a componentes da vacina contra o HPV devem
receber um esquema de vacinagdao modificado, com
doses adicionais.

(D) A vacinagdo contra o HPV é recomendada, para
meninos e meninas, apenas apds a primeira atividade
sexual, com um esquema de trés doses espagadas por
um ano.

(E) Para individuos com imunodeficiéncias, como pessoas
vivendo com HIV/AIDS, transplantados e pacientes
oncoldgicos em quimioterapia ou radioterapia, a
vacinacdo é recomendada até os 45 anos de idade.
Nesses casos, o0 esquema vacinal é de trés doses, com
intervalos de dois meses entre as doses.
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QUESTAO 67

Na prevencdo primdria do cancer de mama, medidas sdo
tomadas para evitar o surgimento da doenga em mulheres
sem diagndstico prévio. Considerando essa informacao,
assinale a alternativa que apresenta a estratégia que é
considerada uma medida eficaz de prevengdo primdria do
cancer de mama.

(A) realizacdo anual de mamografia, em mulheres a partir
dos quarenta anos de idade

(B) uso de terapia de reposicdo hormonal, apds a
menopausa, para redugdo do risco

(C) pratica regular de atividade fisica e manutencdo de
um peso corporal saudavel

(D) realizacdo de mamografia e ultrassonografia das
mamas anualmente, em mulheres sem sintomas com
mamas densas

(E) realizacdo anual de mamografia, em mulheres a partir
dos quarenta anos de idade, associado a autoexame
das mamas

QUESTAO 68

QUESTAO 70

Uma paciente de 32 anos de idade, previamente
saudavel, apresentou-se ao ginecologista com resultado
de Papanicolau indicando uma lesdo de alto grau (HSIL).
Realizou-se uma colposcopia, que revelou a presenca de
um carcinoma in situ no colo do Utero. A paciente ndo
apresenta comorbidades e deseja preservar a fertilidade.
Ndo hd evidéncias de doenga invasiva nos exames
de imagem.

Com base nessa situagdo hipotética, assinale a alternativa
que apresenta a conduta a ser adotada.

(A) realizagdo de histerectomia total, com linfadenectomia
pélvica

(B) realizacdo de quimioterapia neoadjuvante e posterior
histerectomia total

(C) indicagdo de conizagdo, com margens negativas, e
acompanhamento rigoroso

(D) aplicagdo de braquiterapia
conservador

(E) administracdo de vacina terapéutica contra o HPV,
visando erradicar a infecgdo viral

como tratamento

QUESTAO 69

Foi realizada uma atualizacdo das diretrizes do Ministério
da Saude para o atendimento de pacientes vitimas de
violéncia sexual. Considerando essa informacéo, assinale a
alternativa que apresenta os procedimentos que, apds essa
atualizacdo, devem ser seguidos durante o atendimento

inicial em um servigo de saude.

(A) aguardar a paciente se recuperar do trauma antes de
qualquer intervengdo médica ou coleta de dados

(B) realizar somente o exame fisico, sem preocupagao
imediata com a coleta de histérico ou de dados
especificos sobre a violéncia

(C) iniciar imediatamente o tratamento para doengas
sexualmente transmissiveis e a profilaxia para
gravidez, sem realizar a anamnese

(D) efetuar uma avaliagdo inicial para trauma extragenital,
realizar uma anamnese detalhada, realizar um exame
fisico completo, incluindo ginecoldgico e uroldgico,
iniciar profilaxia para IST/AIDS e hepatite B, e realizar
contracepcdo de emergéncia dentro de setenta e
duas horas

(E) limitar o atendimento a prescricdo de ansioliticos e
encaminhamento para apoio psicolégico, sem realizar

exames fisicos

QUESTAO 71

SUS-SP

No Brasil, as normas para a realizacdio da ligadura
tubdria foram estabelecidas pela Lei n.° 9.263/1996, que
regulamenta o planejamento familiar. De acordo com essa
Lei e suas atualizacdes (Lei n.° 14.443/2022), a esterilizacdo
voluntaria em homens e mulheres é permitida e
regulamentada. A respeito das condi¢Ges para a realizagao
da ligadura tubdria, considerando-se o exposto na Lei
n.° 14.443/2022, assinale a alternativa correta.

(A) Aesterilizagdo pode ser realizada imediatamente apds
a solicitagdo, sem periodo de aconselhamento.

(B) A histerectomia e a ooforectomia sdo métodos aceitos
para a esterilizagao, conforme a nova Lei.

(C) A paciente deve ter, no minimo, 25 anos de idade para
ser elegivel para a ligadura tubaria.

(D) E necessario o consentimento do conjuge para realizar
o procedimento.

(E) Aligadura tubaria pode ser solicitada durante o parto,
com a manifestagao da vontade sessenta dias antes.

Suzana estava avaliando uma paciente de 27 anos
de idade que suspeita de gravidez devido a um atraso
menstrual de seis semanas e devido a um teste de farmacia
positivo. Um exame laboratorial de beta-hCG mostra um
nivel de 28.000 mIU/mL e o ultrassom transvaginal revela

um comprimento cabeca-nadega (CCN) de 10 mm.

Com base nessa situacdo hipotética, assinale a
alternativa que apresenta a interpretagdo mais apropriada

desses resultados.

(A) gravidez intrauterina normal, em torno de seis a sete
semanas de gestagdo

(B) gravidez com possivel desenvolvimento anormal,
sugerindo a necessidade de acompanhamento
ultrassonografico subsequente

(C) gravidez avangada, com niveis de beta-hCG indicativos
de gestacdo além do primeiro trimestre

(D) inicio de uma gestagdo gemelar, inferido pelos niveis
elevados de beta-hCG

(E) atraso no desenvolvimento embrionario, considerando

o tamanho do CCN para o nivel de beta-hCG
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QUESTAO 72

Durante a consulta de pré-natal, uma gestante
com oito semanas demonstra preocupa¢do com a rotina
do acompanhamento de sua gravidez e as medidas
preventivas recomendadas.

Com base nessa situagdo hipotética e considerando as
diretrizes do Ministério da Saude do Brasil, assinale a
alternativa que apresenta o acompanhamento pré-natal
correto para a gestante.

(A) realizacdo de, no minimo, seis consultas pré-natais,
incluindo uma consulta odontoldgica e uma consulta
no puerpério

(B) recomendagcdo de suplementagdo vitaminica com
acido félico e ferro apenas no segundo trimestre
da gestacgdo

(C) exames laboratoriais iniciais, incluindo hemograma
completo, glicemia de jejum, sorologias para ISTs e
tipagem sanguinea

(D) realizacdo de ultrassonografia obstétrica apenas no
primeiro e no ultimo trimestre da gestagao

(E) opcdo de o acompanhamento pré-natal realizar-se,
exclusivamente, por meio de consultas presenciais,
ndo sendo necessario o suporte de visitas domiciliares

QUESTAO 74

Um meédico esta revisando as condi¢des de uma
paciente no periodo puerperal, a qual apresentou febre e
dor no baixo ventre.

Com base nessa situagao hipotética, assinale a alternativa
correta no que se refere a terapéutica, indicada para a
paciente, considerando as bactérias mais comumente
envolvidas na infeccdo puerperal

(A) A administragdo de metronidazol é recomendada
como monoterapia devido a sua agdo contra
microrganismos anaerdbios comuns na flora intestinal.

(B) Deve-se iniciar o tratamento com clindamicina
e gentamicina, seguindo as praticas modernas
de higiene, para minimizar complicagdes por
Streptococcus, um agente que é comum em
infecgdes puerperais.

(C) O uso de ciprofloxacina é o tratamento de escolha,
dada a sua eficicia contra a maioria dos patdgenos
aerdbios do trato geniturinario.

(D) A prescricdo de vancomicina é necessaria para cobrir
todas as cepas de Staphylococcus aureus, que sdo 0s
principais causadores de infec¢do puerperal.

(E) A escolha deve ser a azitromicina, pois é a medicagdo
de linha de frente para o tratamento de infec¢des
sexualmente transmissiveis, que também podem
causar infecgdo puerperal.

QUESTAO 73

SUS-SP

Uma gestante de trinta anos de idade estava no
consultério para uma consulta pré-natal e uma médica
a informou sobre a ultrassonografia morfoldgica do
primeiro trimestre.

Com base nessa situacdo hipotética e considerando as
diretrizes atuais, assinale a alternativa que apresenta os
marcadores de risco avaliados nesse exame para detecgdo
de anormalidades cromossdmicas, incluindo a sindrome
de Down.

(A) a medida do comprimento do Umero e a presenca de
defeitos cardiacos congénitos

(B) apenas a translucéncia nucal, sendo outros
marcadores, como o ducto venoso e o fluxo sanguineo
no tricuspide, irrelevantes

(C) o angulo frontomaxilar e a medida do comprimento
do fémur

(D) a translucéncia nucal (TN), com valores normais
abaixo de 2,5 mm, o osso nasal, que, quando ausente
ou hipoplasico, pode indicar sindrome de Edwards e
sindrome de Patau, e o Doppler do ducto venoso

(E) a medida do comprimento cabega-nadega (CCN), para
estimar o risco de anormalidades cromossOmicas,

associado a dosagem de estriol plasmatico

QUESTAO 75
Considerando as informagdes disponiveis sobre os
patégenos mais comumente associados a mastite

puerperal e o tratamento inicial recomendado, assinale a
alternativa correta.

(A) Os patdgenos mais comumente envolvidos na mastite
puerperal sdo os Staphylococcus (aureus, epidermidis,
albus), Streptococcus (hemolitico, ndo hemolitico)
e Escherichia coli e o tratamento deve ser feito
com metronidazol.

(B) A mastite puerperal é comumente causada por
Staphylococcus aureus produtor de penicilinase, sendo
associada a casos de piodermite do recém-nascido e o
tratamento deve ser feito com azitromicina.

(C) O tratamento inicial da mastite puerperal inclui
hidratacdo oral, esvaziamento da mama afetada,
posicionamento adequado das mamas, além de
analgésicos e anti-inflamatérios. O uso de antibidticos
deverd ser considerado quando ndo houver melhora
com medidas clinicas.

(D) A terapia antibidtica para mastite puerperal deve
ser iniciada imediatamente apds o diagndstico,
sem a necessidade de medidas de suporte, como
esvaziamento da mama.

(E) A mastite puerperal ocorre exclusivamente durante
0 primeiro més pds-parto e é autolimitada, nado
necessitando de intervengdao médica.
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QUESTAO 76

Uma paciente de 42 anos de idade, com 34
semanas, chegou ao pronto-socorro obstétrico com queixa
de dor abdominal, associada a sangramento vaginal. Aos
exames, apontaram-se BCF ausente e hipertonia uterina.
A paciente possuia histéria de uso de cocaina, pré-natal
inadequado com anemia e deficiéncia de ferro e B12,

hipertensao arterial cronica.

Com base nessa situagdo hipotética, assinale a alternativa
que apresenta as principais causas de descolamento

prematuro da placenta.

(A) idade materna avancada, hipertensdo (gestacional ou
cronica) e deficiéncia de ferro

(B) deficiéncias nutricionais maternas, como falta de
acido félico e de vitamina B12

(C) hipertensdo (gestacional ou crénica), deficiéncia de
vitamina B12 e uso de cocaina

(D) exclusivamente complicagdes genéticas maternas, sem
relagdo com a idade ou com condigBes preexistentes

(E) idade materna avancada, hipertensdo (gestacional ou

cronica) e uso de cocaina

QUESTAO 77

QUESTAO 78

Com base nas recomendacbes da  Sociedade
Brasileira de Endocrinologia e Metabologia (SBEM) e da
Federagdo Brasileira das Associacdes de Ginecologia e
Obstetricia (Febrasgo), assinale a alternativa correta quanto
ao rastreamento e ao tratamento do hipotireoidismo
na gravidez.

(A) O rastreamento de hipotireoidismo é indicado apenas
para gestantes com fatores de risco conhecidos para a
doenca tireoidiana.

(B) A dosagem do TSH é recomendada para todas
as gestantes em locais com recursos adequados,
preferencialmente no inicio do primeiro trimestre ou
no planejamento pré-gravidico.

(C) O rastreamento universal ndo é necessario, mas a
avaliacdo da funcdo tireoidiana deve ser feita em
gestantes com sintomas de hipotireoidismo ou com
histdria pessoal ou familiar de doenga tireoidiana.

(D) A terapia de reposicdo hormonal com levotiroxina
é iniciada imediatamente apds a confirmacdo de
hipotireoidismo subclinico, independentemente dos
valores de TSH.

(E) A determinagdo de anticorpos antitireoidianos é
suficiente para o rastreamento do hipotireoidismo em
gestantes, sem necessidade de dosagem de TSH.

QUESTAO 79

SUS-SP

Uma gestante de 32 anos de idade, G2P1 (cesérea),
com 35 semanas de gestacgdo, relatou contragdes ritmicas
ha trés horas, com intervalo de tempo cada vez menor.
Ao exame, evidenciaram-se presenca de dindmica uterina

regular e BCF presente no colo uterino impérvio.

Com base nessa situacdo hipotética, assinale a alternativa
que apresenta o procedimento correto para se determinar

se a paciente esta em trabalho de parto prematuro.

(A) ultrassonografia com medida de colo, que deve
estar <30 mm

(B) ultrassonografia com medida de colo, que deve
estar <40 mm

(C) ultrassonografia com medida de colo, que deve
estar < 50 mm, e deteccdo de fibronectina fetal
positiva alterada

(D) medida do colo e fibronectina fetal compativeis
com TPP

(E) fibronectina fetal negativa, que exclui TPP, mesmo

com medida do colo <30 mm

Quanto as causas de abortamento habitual, assinale a
alternativa correta.

(A) S3o causas de abortamento habitual os fatores
anatdmicos, como 0s miomas, as sinéquias e as
malformacdes uterinas, os fatores genéticos, incluindo
anomalias cromossdmicas; e os fatores enddcrinos,
como, por exemplo, a insuficiéncia lutea e diabetes.

(B) A presenca de fatores infecciosos é a principal causa
de abortamento habitual.

(C) Sdo causas de abortamento habitual o uso de
medicamentos para fertilidade e os procedimentos de
reproducado assistida.

(D) Sdo causas de abortamento habitual os fatores
enddcrinos, como a insuficiéncia lUtea e a diabetes, as
alteragGes dietéticas e a deficiéncia de vitamina.

(E) S3o causas de abortamento habitual os fatores
anatdbmicos, como os miomas, as sinéquias e as
malformagbes uterinas, os fatores psicoldgicos
e estresse.

QUESTAO 80

Durante uma consulta de pré-natal, uma gestante
com historico de diabetes mellitus tipo 2 mal controlado
esta preocupada com os possiveis efeitos desse problema
para seu bebé.

Com base nessa situagdo hipotética e considerando o
impacto do diabetes mellitus descompensado durante a
gravidez, assinale a alternativa que apresenta um risco
aumentado durante a organogénese, devido ao controle
glicémico inadequado.

(A) cardiopatia congénita
(B) macrossomia fetal
(C) polidramnio

(D) rim em ferradura

(E) displasia pulmonar
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QUESTAO 81

A equidade é um dos principios doutrindrios do
Sistema Unico de Salde (SUS) e sua aplicagio no
contexto da salde é dinamica. Ela pode se diferenciar
em horizontal e vertical. A respeito da equidade
horizontal, é correto afirmar que ela significa tratar

os individuos

(A) iguais, igualmente.

(B) iguais, de forma desigual.
(C) desiguais, de forma desigual.
(D) desiguais, igualmente.

(E) doentes, de forma igual.

QUESTAO 83

José, de 32 anos de idade, recentemente, foi
diagnosticado com DM tipo 2, com uma HbAlc de 8,5%. Seu
IMC é de 37 e encontra-se no estagio contemplativo para
mudanca no estilo de vida, porém nunca mudou seu estilo
de vida. Tem medo de ficar dialitico, pois acompanhou seu

pai nessa situagao.

Com base nessa situagao hipotética, assinale a alternativa
que apresenta a proposta correta de plano terapéutico para

se iniciar o cuidado de José.

(A) atividade fisica 150 min/sem + dieta
mediterranea + metformina 500 mg/dia
(B) atividade fisica 150 min/sem + dieta

mediterrdnea + metformina 2 g/dia + semaglutida

0,25 mg/sem

(C) atividade fisica 150 min/sem +  dieta
mediterranea + cirlrgia bariatrica
(D) atividade fisica 150 min/sem + dieta

mediterrdnea + metformina 2 g/dia + gliclazida
60 mg/dia
(E) atividade
mediterrdnea + metformina 500 mg/dia + insulina

10 Ul bedtime

fisica 150 min/sem + dieta

QUESTAO 84

QUESTAO 82
(=]
o .
HbA1c 2 6.3%
o | Sn =56.3% HbA1c 2 5.6%
=] Sp =85.5% 5n=96.1%
Sp=17.1%
2
Zo
A
co
[
w
Te]
N o
o
(=]
(=T
o T T T T T
0.00 0.25 0.50 0.75 1.00

1 - Specificity
Area under ROC curve = 0.770

Assinale a alternativa que apresenta uma informacao

correta acerca da imagem acima.

(A) A curvadaHbAlc ndo permite diferenciar um valor de
corte para diagndstico de diabetes.

(B) A HbAlc de 5,6% deve ser usada como parametro de
diagndstico de diabetes, por sua alta especificidade.

(C) AHbAlcde 7 é o padrdo para diagndstico, pois garante
uma alta sensibilidade e especificidade.

(D) Comparando-se os valores de 5,6 e 6,3 de HbAlc, a
razdo de verossimilhanca positiva de 6,3 é menor que
ade5,6.

(E) A curva diagonal define o parametro discriminatério
n3o diferente do acaso (50% de chance).

SUS-SP

Maria, de 32 anos de idade, G1P1 (parto vaginal),
foi a unidade basica de saude (UBS) para inser¢do de
dispositivo intrauterino (DIU). Seu parto foi ha nove meses e
sua ultima menstruagdo foi ha trés semanas. No momento,
usava preservativo masculino de forma irregular e a ultima

relacdo sexual com penetracdo ocorreu ha dez dias.

Com base nessa situacdo hipotética, assinale a alternativa

correta, em relacdo a possibilidade de inser¢do do DIU.

(A) Sera possivel, desde que faga um teste urinario e seu
resultado seja negativo.

(B) Sera possivel, desde que tenha realizado um exame de
ultrassom endovaginal recente.

(C) Sera possivel, pois o DIU de cobre é um método de
contracepcdo de emergéncia.

(D) Na&o sera possivel, pois o DIU sé pode ser inserido
durante a menstruagao.

(E) N&o serd possivel, pois ndo é possivel excluir gestagdo

nesse momento.
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QUESTAO 85 |

José é médico em um consultdrio de rua na cidade
de Sdo Paulo e recebeu o seguinte relato de um paciente

sobre o uso de substancias:

“P6, meu chapa, essa parada da coca é cabulosa,
ta ligado? Tipo, primeiro tem que ter a babila na mao,
ai, é chapar o pino no lugar certo, saca? A boca é onde
rola a parada, onde se encontra e onde se apaga de
vez. E a parada é pesada, mano, tem que ficar ligado

na fita, porque, se pintar cana, ja era. Tem que se

QUESTAO 87

e

Percentage increase in incidence from b

ligar no esquema do cemitério, pra ndo tomar uma oA
bandeira, vacildo.” 2000 2005 2010 2015 2020
1998 to 2018
. N . . , . * All autism diagnoses Fitted values
Com base nessa situagdo hipotética, é correto afirmar que
o atributo da atengdo primaria que José mais deve exercitar
nessa situacdo, a respeito da fala é o(a) A imagem acima foi extraida de uma coorte. Considerando
(A) integralidade. esse grafico, assinale a alternativa que apresenta o principal
(B) acesso.
(C) longitudinalidade. motivo para o fendmeno demonstrado.
(D) orientagdo comunitdria.
(E) competéncia cultural. (A) aumento da divulgacdo de informagbes sobre TEA
QUESTAO 86 | 3
para a populacdo e novas descobertas de testes
genéticos para diagndstico
(B) treinamento de professores no diagnostico de TEA
e diagndstico precoce (antes de seis meses de vida),
com escalas validadas
(C) novasdescobertas de testes genéticos para diagnéstico
e treinamento de professores no diagndstico de TEA
A imagem acima foi extraida de uma apresentacgdo feita,
em 2017, pelo Ministério da Saude, a respeito das redes (D) aumento da divulgagdo de informacdes sobre TEA
de atengdo a saude. Considerando essa informacao,
assinale a alternativa que apresenta a rede evidenciada para a populagdo e aumento da aplicagdo de escalas
nessa imagem.
de rastreamento validadas
(A) rede de atengdo as urgéncias e emergéncias
(B) rede de atencdo a salide materno-infantil (E) diagnodstico precoce (antes de seis meses de vida),
(C) rede de atengdo a saude das pessoas com
doengas cronicas com escalas validadas, e flexibilizagdo do DSM V para
(D) rede de atengdo psicossocial
(E) rede de cuidado a pessoa com deficiéncia critérios diagndsticos
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QUESTAO 88

Arthur, de 42 anos de idade, empresario, tinha
um voo importante no periodo da noite e buscou seu
médico de familia para apoio, pois passou a noite com
quadro de diarreia. Ele relatou que, desde as duas horas
da madrugada, apresentava cdlica abdominal, e diarreia
aquosa, sem produtos patoldgicos. J4 evacuou quatro
vezes desde o inicio dos sintomas. Ele negou febre e
qualquer outro sinal de alarme. Ele estava buscando um
medicamento de ag¢do rapida, para conseguir embarcar
com mais seguranga.

Com base nessa situagdo hipotética, assinale a alternativa
que apresenta a opg¢do medicamentosa que mais bem
atende a experiéncia de doenca (expectativa) de Arthur e
tem maior eficacia e seguranca.

A) ciprofloxacino
B) loperamida

=)

) Saccharomyces boulardii

(

(

(C) racecadotrila
(

(E) octreotide

QUESTAO 91

Um ensaio clinico fase 2 para se avaliar uma droga para
artrite reumatoide, em que os participantes sao alocados
de forma aleatéria e, em dado momento do estudo,
mudam de grupo e tém sua analise interina acompanhada

€ um estudo com o delineamento

(A) paralelo.
(B) pareado.
(C) crossover.
(D) factorial.

(E) sequencial.

QUESTAO 92

QUESTAO 89

Assinale a alternativa que apresenta a modalidade de
telessalde realizada por um médico para a avaliacdo
dos sintomas do paciente, a distancia, para a regulagdo
ambulatorial ou hospitalar, com definigao e direcionamento
do paciente ao tipo adequado de assisténcia de que
necessita ou a um especialista.

A) teletriagem
B) teleconsulta

=)

(

(

(C) teleconsultoria
(D) televigilancia
(

E) telediagndstico

QUESTAO 90

SUS-SP

Assinale a alternativa que apresenta o estudo com menor
risco de viés e maior qualidade de evidéncias.

(A) Prevaléncia da dor lombar no Brasil: um
estudo ecoldgico

(B) Efetividade da ozonioterapia comparada a outras
terapias para dor lombar: revisdo sistematica com
metanalise de ensaios clinicos randomizados

(C) Lombalgia crénica em trabalhadores de saude: uma
coorte retrospectiva

(D) Lombalgia aguda como primeira manifestacdo de
quadro de tuberculose: uma série de casos

(E) Ensaio clinico randomizado, duplo cego e multicéntrico
de novo protocolo de tratamento fisioterapico para

lombalgia mecéanica associada ao trabalho

Um dos principais riscos a que a populagdo idosa estd
sujeita é o sobretratamento. E muito comum encontrar
prescricdes que ndo vao influenciar a qualidade de vida nem
prolongar o tempo de vida da pessoa idosa, o que podera
gerar riscos superiores aos beneficios. Considerando essas
informacdes, assinale a alternativa que apresenta uma
situacdo clinica que representa um sobretratamento em

uma populagdo idosa.

(A) uso de sulfonilureias para DM tipo 2, em populagdo
acima de oitenta anos de idade

(B) uso de estatina em alto risco cardiovascular, em
pessoas acima de 65 anos de idade

(C) uso de IECA para HAS, em pds-IAM, apds os oitenta
anos de idade

(D) uso de tiotrépio para DPOC apds os 75 anos de idade

(E) uso de sertralina para depressdo apds os noventa

anos de idade

QUESTAO 93

O SUS tem seu sistema de financiamento enquadrado na

seguinte tipologia:

(A) sistema publico de acesso universal, com provisdo de
servigos exclusivamente publica.

(B) sistema publico de seguro social, com provisdo de
servigos exclusivamente publica.

(C) sistema publico de acesso universal, com provisdo de
servigos publica e privada.

(D) sistema publico de seguro social, com provisdo de
servicos publica e privada.

(E) sistema privado.
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QUESTAO 94 |

Jodo, de 27 anos de idade, passou em uma consulta
com seu médico de familia e comunidade, recebendo um
diagnodstico de transtorno depressivo maior. Ele nunca
fez uso de antidepressivo, mas concordou em iniciar o
tratamento hoje. Para tomar a melhor decisdo clinica,
o médico de Jodo consultou um estudo cientifico que
compara diferentes ensaios clinicos e analisa a qualidade
das evidéncias desses estudos. Como resultado do estudo,

foram geradas as imagens a seguir.
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Paroxetine

Reboxetine  Sertraline

Com base nessa situagdo hipotética e nas informagdes
passadas, assinale a alternativa que apresenta o nome
do tipo de estudo que foi consultado para a definicao do
tratamento correto para Jodo.

(A) coorte prospectiva

(B) coorte retrospectiva
(C) ensaio clinico fase 4
(D) meta-analise

(E) meta-analise de rede

SUS-SP

QUESTAO 95

Pedro, de quarenta anos de idade, trabalhador da
construgao civil, compareceu a uma consulta na UBS, pois
sua coluna travou. Contou que estava sentindo bastante
dor desde que fez um movimento para levantar um saco
de entulho. A dor era de intensidade 7, com piora na
movimenta¢do e alivio ao repouso, caracterizada como
dor cansada. Pedro tomou tramadol, com alivio muito
discreto da dor. Ele ndo apresentava déficits neuroldgicos
ou qualquer queixa neuroldgica relacionada. Sem febre
nem trauma. Ndo faz uso de corticoide nem tem histdria
de emagrecimento ou alteragdo urinaria/disfungdo sexual.
No exame fisico, ndo havia alteracbes além da palpacdo
de ponto de gatilho em quadrado lombar. Ele estd muito
preocupado sobre fazer uma chapa da coluna, porque ja
teve essa dor outras vezes e seu amigo recentemente teve
quadro de hérnia de disco, que so foi visto por meio de um

exame de imagem.

Com base nessa situacdo hipotética, assinale a alternativa
que apresenta a recomendac¢do da Choosing Wisely, a

respeito de exame de imagem, na situacdo clinica de Pedro.

(A) solicitar RNM, por suspeita de discopatia compressiva

(B) solicitar RX de coluna lombar, por suspeita de fratura
de vértebra lombar

(C) solicitar TC, por suspeita de dor crbnica associada
ao trabalho

(D) ndo solicitar exame de imagem nas primeiras seis
semanas, por se tratar de lombalgia mecanica

(E) ndo solicitar exame de imagem nas primeiras duas

semanas, por se tratar de lombalgia mecanica
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QUESTAO 96 |

Maria, de 78 anos de idade, é tabagista e tem
carga tabagica de oitenta anos-mago. Ela foi a UBS para
reavaliar uma tosse que ndo passa ha mais de dois meses
e recentemente piorou. Diversos exames foram feitos para
investigar a tosse de Maria, mas todos tiveram resultados
incipientes. No relato do prontuario, foram observados BK
no escarro negativo, RX de térax com leve aumento dos
espacos intercostais e exames laboratoriais sem alteracgdo.
Ela contou que, nos ultimos quatro dias, apds ter tomado
friagem, teve uma piora importante da tosse, com saida
de secre¢do amarelada, e teve um piora da dificuldade

respiratdria ao caminhar.

Com base nessa situagdo hipotética, assinale a alternativa
que apresenta o diagndstico mais provavel

de Maria.

no caso

A) asma crdnica

DPOC exacerbado

=)
—

tuberculose pulmonar

D) crise asmatica

—_ =~ =~ =~ =
@)
-

E) fibrose pulmonar

QUESTAO 97 |

SUS-SP

Antbnio, de 97 anos de idade, foi atendido em
visita domiciliar de rotina por seu médico de familia. Ele
possui um cancer de bexiga em estagio IV avangado. Seu
médico ja conduziu as diretivas antecipadas de vontade
de Antonio e foi acordado que era de sua vontade ter seu
6bito domiciliar. Nas ultimas trés semanas, os familiares
notaram que a respiragao de AntOnio estava mais ruidosa
e curta. No entanto, sempre que colocavam o oximetro
em seu dedo, sua saturacdo estava em 97%. O exame
fisico conduzido pelo médico ndo evidenciou alteragdes na

ausculta pulmonar e contou uma FR de 28 ipm.

Com base nessa situagao hipotética, assinale a alternativa
que apresenta a opgdo medicamentosa com maior

evidéncia para dar conforto a Antonio.

A) morfina

B

—

oxigénio

(
(
(C) lorazepam
(D) diazepam
(

E) dexametasona

QUESTAO 98

Durante a consulta de 2.° trimestre do pré-natal
de Magda, foi auscultado, somente em foco mitral, um
sopro sistolico leve, com uma FC de 98 bpm e uma PA de

105x70 mmHg.

Com base nessa situagdo hipotética, assinale a alternativa

que apresenta o diagndstico mais provavel para o sopro.

(A) prolapso mitral

(B) insuficiéncia mitral
(C) estenose mitral
(D) sopro fisioldgico

(E) sopro anémico

QUESTAO 99

Ana, de dezenove anos de idade, teve uma relagdo
desprotegida ha quatro dias (aproximadamente cem horas).
Sua ultima menstruagdo foi ha duas semanas e Ana estava
bem preocupada com uma possivel gravidez. Essa foi a
primeira relacdo que ela teve desde a Ultima menstruacgao.
Buscou a UBS para aconselhamento e contracepgdo

de emergéncia.

Com base nessa situagdo hipotética, assinale a alternativa

gue apresenta a recomendag¢do mais adequada para Ana.

(A) sistema intrauterino de libera¢do de levonorgestrel
(B) dispositivo intrauterino de cobre

(C) levonorgestrel + etinilestradiol oral

(D) levonorgestrel oral

(E) etonogestrel implantavel

QUESTAO 100

Assinale a alternativa que apresenta a condigdo que deve

ser notificada de forma semanal.

(A) acidente por animal peconhento

(B) covid-19

(C) acidente de trabalho com exposigdio a material
bioldgico

(D) febre amarela

(E) Monkeypox
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