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LEIA ATENTAMENTE AS INSTRUGOES ABAIXO.

Vocé recebeu do fiscal o seguinte material:

a) este caderno, com o enunciado das 50 questdes objetivas, sem repeticéo ou falha, com a seguinte distribuigao:

LINGUA PORTUGUESA CONHECIMENTOS GERAIS CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

Questoes Pontos Questodes Pontos Questoes Pontos

1a15 2,0 16 a 30 2,0 31a50 2,0

b) 1 CARTAO-RESPOSTA destinado as respostas as questdes objetivas formuladas nas provas.

Verifique se este material estd em ordem e se o seu nome e nimero de inscricdo conferem com os que aparecem no CARTAO-
RESPOSTA. Caso contrario, notifique IMEDIATAMENTE o fiscal.

Apos a conferéncia, o candidato devera assinar no espacgo proprio do CARTAO-RESPOSTA, preferivelmente a
caneta esferografica transparente, de tinta na cor azul.

No CARTAO-RESPOSTA, a marcacédo das letras correspondentes as respostas certas deve ser feita cobrindo a letra e
preenchendo todo o espago compreendido pelos circulos, a caneta esferografica de tinta na cor azul, de forma continua
edensa. ALEITORA OTICA é sensivel a marcas escuras; portanto, preencha os campos de marcacdo completamente,
sem deixar claros.

Exemplo: @ . @ @ @

Tenha muito cuidado com o CARTAO-RESPOSTA, para ndo o DOBRAR, AMASSAR ou MANCHAR.
O CARTAO-RESPOSTA SOMENTE poderé ser substituido caso esteja danificado em suas margens superior ou inferior -
BARRA DE RECONHECIMENTO PARA LEITURA OTICA.

Para cada uma das questdes objetivas, sdo apresentadas 5 alternativas classificadas com as letras (A), (B), (C), (D) e (E);
s6 uma responde adequadamente ao quesito proposto. Vocé s6 deve assinalar UMA RESPOSTA: a marcagédo em
mais de uma alternativa anula a questdo, MESMO QUE UMA DAS RESPOSTAS ESTEJA CORRETA.

As questbes objetivas séo identificadas pelo nimero que se situa acima de seu enunciado.

SERA ELIMINADO do Concurso Publico o candidato que:

a) se utilizar, durante a realizagdo das provas, de maquinas e/ou reldgios de calcular, bem como de radios gravadores,
headphones, telefones celulares ou fontes de consulta de qualquer espécie;

b) se ausentar da sala em que se realizam as provas levando consigo o Caderno de Questdes e/ou o CARTAO-RESPOSTA;

c) se recusar a entregar o Caderno de Questées e/ou 0 CARTAO-RESPOSTA quando terminar o tempo estabelecido.

Reserve os 30 (trinta) minutos finais para marcar seu CARTAO-RESPOSTA. Os rascunhos e as marcagdes assinaladas no
Caderno de Questdes NAO SERAO LEVADOS EM CONTA.

Quando terminar, entregue ao fiscal O CADERNO DE QUESTOES E O CARTAO-RESPOSTA e ASSINE A LISTA DE
PRESENCA.

Obs. O candidato s6 podera se ausentar do recinto das provas apds 1 (uma) hora contada a partir do efetivo inicio das
mesmas. Por motivo de seguranca, o candidato sé podera levar o Caderno de Questdes quando faltar uma hora ou menos
para o término do tempo estabelecido.

O TEMPO DISPONIVEL PARA ESTAS PROVAS DE QUESTOES OBJETIVAS E DE 4 (QUATRO)
HORAS, findo o qual o candidato deverd, obrigatoriamente, entregar o CARTAO-RESPOSTA.

As questdes e os gabaritos das Provas Objetivas serdo divulgados no primeiro dia util apds a realizagéo das
mesmas, no endereco eletronico da FUNDAGCAO CESGRANRIO (http://www.cesgranrio.org.br).

<: FUNDACAO




LINGUA PORTUGUESA

Texto |

A sua vez

Vocé ja é grandinho o
suficiente para saber que
brincadeira € para a vida

toda

Boa parte das brincadeiras infantis sdo um
ensaio para a vida adulta. Crianga brinca de ser méae,
pai, cozinheiro, motorista, policia, ladrao (e isso, vocé
sabe, ndo implica nenhum tipo de propenséo ao crime).

5 E, ah, quando n&o ha ninguém por perto, brinca de
médico também. E uma forma de viver todas as vidas
possiveis antes de fazer uma escolha ou descoberta.
Talvez seja por isso que a gente pare de brincar aos
poucos — como se tudo isso perdesse o sentido quando

10 viramos adultos de verdade. E tudo agora é para valer.
Mas sera que parar de brincar €&, de fato, uma decisado
madura?

Atividades de recreagao e lazer estimulam o
imaginario e a criatividade, facilitam a socializacdo e

15 nos ajudam a combater o estresse. Mas, se tudo isso
for o objetivo, perde a gracga, deixa de ser brincadeira.
Vira mais uma atividade produtiva a cumprir na
agenda. Vocé so6 brinca de verdade (ainda que de
mentirinha) pelo prazer de brincar. E s6. Como escreveu

20 Rubem Alves, quem brinca ndo quer chegar a lugar
nenhum — ja chegou.

QUINTANILHA, Leandro

Disponivel em: http://www.vidasimples.abril.com.br/edicoes/073/pe
_no_chao/conteudo_399675.shtml

1

Quanto a tipologia, o Texto | classifica-se como
(A) injuntivo. (B) narrativo.
(C) descritivo. (D) expositivo.
(E) argumentativo.

2
“Mas, se tudo isso for o objetivo, perde a graga, deixa de
ser brincadeira.” (¢. 15-16)

A justificativa para o que se afirma na passagem acima

esta na

(A) casualidade com que as atividades de recreagéo e lazer
ocorrem.

(B) esporadicidade em relagcdo ao tempo disponivel das
pessoas para recreagao e lazer.

(C) intencionalidade com relagéo a pratica das atividades
de recreagao e lazer.

(D) periodicidade cujo espago de tempo entre uma
ocorréncia e outra ndo surte o efeito esperado.

(E) regularidade da pratica de tais atividades, o que faz
com que se torne uma rotina na vida das pessoas.

MEDICO CIRURGIAO GERAL

-

Reescrevendo a passagem retirada do Texto |, o sentido

se mantém em

(A) “Boa parte das brincadeiras infantis sdo um ensaio para
a vida adulta.” (¢. 1-2) - As brincadeiras infantis séo,
em grande parte, um ensaio para a vida adulta.

(B) “E, ah, quando n&o ha ninguém por perto, brinca de
médico também.” (¢. 5-6) - E, ah, brinca de médico
quando também n&o ha ninguém por perto.

(C) “Talvez seja por isso que a gente pare de brincar aos
poucos -” (¢. 8-9) - Por isso, talvez, a gente é que pare
de brincar aos poucos.

(D) “Mas sera que parar de brincar €, de fato, uma decisao
madura?” (¢. 11-12) - Mas sera que uma deciséo
realmente madura ndo é parar de brincar?

(E) “Vocé so brinca de verdade (ainda que de mentirinha)
pelo prazer de brincar.” (¢. 18-19) - Ainda que de
mentirinha, s6 vocé brinca de verdade pelo prazer de
brincar.

4

Assinale a afirmativa procedente em relagéo as ideias do

Texto I.

(A) A fantasia, na idade adulta, cerceia a atividade
profissional do individuo.

(B) A fase adulta, por traduzir a realidade, nao comporta
mais brincadeiras.

(C) As brincadeiras na infancia determinam o rumo que a
vida do individuo ira tomar.

(D) Atividades de recreacdo e lazer precisam ter um
espacgo na fase adulta.

(E) Na fase adulta, as brincadeiras infantis devem ser
estimuladas com o intuito de contrabalancar os
impactos causados pela realidade.

5

Em, “Mas, se tudo isso for o objetivo, perde a graga, deixa de
ser brincadeira.” (¢. 15-16), o conectivo destacado estabele-
ce, entre a ideia que introduz e a anterior, uma relagéo de
(A) causa.

(B) condicao.

(C) concluséo.

(D) conformidade.

(E) oposicao.

6
A segunda palavra é grafada com a(o) mesma(o)
letra(digrafo) que foi destacada(o) na palavra anterior em

(A) propenséao conten_ ao
(B) recreacao ____mpecilho
(C) lazer anali___ ar
(D) socializacao parali_ ar
(E) estresse exce___ao
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O verbo destacado € impessoal na frase

(A) “(e isso, vocé sabe, ndo implica nenhum tipo de
propensao ao crime).” (¢. 3-4).

B) “E, ah, quando n&o ha ninguém por perto,...” (¢. 5).

C) “E tudo agora é para valer.” (¢. 10).

D) “Vira mais uma atividade produtiva a cumprir...” (¢. 17).

E) “guem brinca ndo quer chegar a lugar nenhum -’
(¢. 20-21).

(
(
(
(

Texto Il

Terapia do humor em hospital com doutores do riso

Com o objetivo de contagiar as pessoas com uma
dose de carinho e dedicagéo é que o Grupo Doutores
do Riso realizou esta semana uma visita no Hospital
e Maternidade Vital Brazil despertando sorrisos de

5 pacientes e funcionarios. Formado por uma equipe
multiprofissional de voluntarios, os Doutores do Riso
visitam, além de hospitais, creches e asilos.

A visita no HMVB contou com a participagéao de
trés voluntarios: Silvio Lopes, o Farofa, Janete, a

10 Bolinha, e Lucio, o Batatinha. Com o intuito de minimizar
a ansiedade e o sofrimento dos internados, os
integrantes visitaram pacientes da clinica médica
e da pediatria do hospital. Ha sete anos a frente dos
trabalhos do grupo, Silvio conta que, durante as visitas,

15 eles sdo sempre bem-vindos.

“Nao existe ninguém que nao queira receber
carinho e alegria. Todo mundo quer ter motivos para
sorrir, sempre. Mais do que alegria para os pacientes,
somos nés quem ganhamos com essas visitas.

20 O ambiente de hospital por si, ja é sério, por isso, a
importancia do nosso trabalho”, conta o humorista.

O projeto Doutores do Riso atua no HMVB por
intermédio de Erica Dias, da Responsabilidade
Socioambiental. “O trabalho do Grupo é de grande

25 importancia para o hospital por ser uma forma de
descontragédo; um momento de levar alegrias e desper-
tar o bom humor das pessoas que aqui estdo”, define.

Por onde eles passam, a alegria € certa, garante
Janete. “Nosso trabalho n&o é voltado somente para

30 criangas. Somos sempre muito espontaneos e imagino
que conseguimos levar alegria para pessoas de todas
as idades, por onde passamos”, destaca.

As visitas no hospital acontecem em média
duas vezes por més, mas o grupo pretende expandir a

35 periodicidade das visitas. “N6és temos um carinho muito
grande pelo Vital Brazil e ja esta em fase de discussao
estabelecer um “plantdo” aqui, para que possamos mar-
car presenga com mais frequéncia no HMVB”, expli-
ca Lucio.

(Adaptado)

Disponivel em: http://www.plox.com.br/caderno/ci%C3%AAncia-e-
sa%C3%BAde/terapia-do-humor-em-hospital-com-doutores-do-riso
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Na passagem “...o grupo pretende expandir a periodicidade
das visitas.” (¢. 34-35), o vocabulo destacado pode ser
substituido, sem alteragéo de sentido, por

(A) postergar. (B) protelar.

(C) alternar. (D) dirimir.

(E) dilatar.

9

As expressdes abaixo, retiradas do Texto Il, que contras-

tam semanticamente séo:

(A) “dose de carinho e dedicagao” (¢. 2) e “alegria para
os pacientes” (¢. 18).

(B) “a ansiedade e o sofrimento dos internados” (¢. 11) e
“pacientes da clinica médica e da pediatria” (¢. 12-13).

(C) “ambiente de hospital” (¢. 20) e “O trabalho do Grupo”
(0. 24).

(D) “O projeto Doutores do Riso” (¢. 22) e “forma de
descontracéo” (¢. 25-26).

(E) “As visitas no hospital” (¢. 33) e “motivos para sorrir,
sempre.” (£.17-18).

10

No Texto Il, quem expressa a opinido de que a situagao é
gratificante principalmente para os voluntarios é o(a)

(A) Farofa.

(B) Bolinha.

(C) Batatinha.

(D) narrador.

(E) socioambientalista.

11

De acordo com o Texto Il, o Grupo Doutores do Riso

(A) é formado por artistas humoristas diversos.

(B) dedica-se a visitar, semanalmente, hospitais.

(C) estende seu trabalho a outras entidades.

(D) contou com a presencga de outros artistas, além dos
citados no texto, quando da visita ao HMVB.

(E) tem a intencédo de aumentar seu vinculo empregaticio
com o hospital.

12

Em qual das seguintes frases esta INCORRETO, segundo

o registro culto e formal da lingua, o uso da(s) virgula(s)?

(A) Durante as visitas do grupo, os pacientes e os funcio-
narios recebem carinho e atencéo.

(B) E preciso divulgar o nosso projeto em outros hospitais,
disse um dos participantes.

(C) Os idosos, chorando de emocgéao, despediam-se dos
voluntarios.

(D) O diretor da Instituicao acredita que, a equipe
multiprofissional de voluntarios, contagia a todos.

(E) O projeto do Grupo Doutores do Riso, além de trazer
conforto, minimiza o sofrimento dos pacientes.

MEDICO CIRURGIAO GERAL
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Em “As visitas no hospital acontecem em média duas
vezes por més, mas o grupo pretende expandir a periodi-
cidade das visitas.” (¢. 33-35), o conectivo destacado s6
NAO pode ser substituido, devido a alterar o sentido

original, por:
(A) nao obstante. (B) no entanto.
(C) todavia. (D) contudo.

(E) porquanto.

14

Os profissionais do riso,
dardao assisténcia, também,
pacientes que estao internados,
um transplante.

partir de amanha,
familia dos
espera de

As palavras que preenchem, corretamente, as lacunas da
frase acima séo

(A)a—-a-a (B)a—a-a
(C)a—a-a (D)a—a-a
(E)a—a-a

15

Leia as frases abaixo.

I - Fazem, hoje, trés meses que participo de um traba-
Iho voluntario.

Il - Seremos nés quem conseguira levar esperanga
para os enfermos.

Il - N&o deve haver pessoas que ndo apreciem as
nossas brincadeiras.

Em relagcdo a concordancia dos verbos destacados,
esta(ao) correta(s) a(s) frase(s)

(A) I, apenas. (B) I e ll, apenas.
(C) I e lll, apenas. (D) Il e lll, apenas.
(E) I, Il e lll.

CONHECIMENTOS GERAIS

NOGOES DE INFORMATICA

16
As figuras abaixo apresentam trés icones - padrdo no
Windows XP.

o 2 @

Os icones acima representam, respectivamente,
(A) arquivo texto, documento do Word e pasta.
(B) arquivo texto, pasta e arquivo texto.

(C) pasta, documento do Excel e lixeira.

(D) pasta, documento do Word e arquivo texto.
(E) pasta, lixeira e documento do Excel.

MEDICO CIRURGIAO GERAL
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Qual das agbes abaixo protege um microcomputador e suas

informacdes?

(A) Executar anexos de e-mails desconhecidos.

(B) Executar macros do Excel que contenham virus.

(C) Desligar o sistema de firewall.

(D) Atualizar o sistema operacional periodicamente.

(E) Armazenar senhas em arquivos textos na area de tra-
balho.

18

Alerta de seguranca & ﬂ .

¥\ Vocé esta prestes a sair de uma conex&o segura com a
<, Internet. Qutras pessoas poderdo ver as informagtes
g
: que voce enviar.

s
=

Deseja continuar?

N3o exibir este aviso novamente

(. sm J[ N

] [Mais informagges ]

Ao navegar na Internet utilizando o Microsoft Internet

Explorer, Jo&do recebeu a mensagem acima. Esta mensa-

gem significa que

(A) o Microsoft Internet Explorer detectou que o
microcomputador de Jo&o esta com virus.

(B) o Microsoft Internet Explorer sera fechado porque ocor-
reu um erro.

(C) a velocidade da conexdo do microcomputador com a
Internet se tornou muito baixa.

(D) a conexao do microcomputador de Jodo com a Internet
esta sendo monitorada.

(E) Jodo saiu de um site que utilizava uma conexao segu-
ra e foi para outro que nao utiliza conexao segura.

19

Considere uma planilha no Microsoft Excel com valores e
férmula especificados para as seguintes células: A1 com
valor igual a 5; A2 com valor igual a 7; B1 com valor igual a
2; B2 com valor igual a 4 e C1 com a seguinte formula
=(A2-A1)*B1+B2. O valor apresentado na célula C1 &

(A) 4

(B)5

(C)6

(D)7

(E)8
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Atela a seguir esta sendo utilizada para criar uma mensa-
gem no Microsoft Outlook.

€8 ensagem semtivlo ——————SSTaIEY

© Arquivo Edtar Exbir Inserr Formatar
° Ferramentas Tabela Janela Ajuda

EH % R@RS 9™ |100%
 {=3Enviar | (]
(4J Para... I
@Wce.. |

v
- L &
«o»|«| |b|___|9mx

=[wla = ¥ 4| |

O campo Cc ¢é utilizado para

(A) definir a prioridade da mensagem.

(B) indicar destinatarios que receberdo cépias da mensa-
gem.

(C) anexar arquivos na mensagem.

(D) escrever o conteudo da mensagem.

(E) informar quem esta escrevendo a mensagem.

LEGISLAGAO

21

De acordo com a Lei n® 1.588, de 30/06/2005 (PCCS dos
Profissionais da Saude do Estado do Tocantins), com re-
dacgéo dada pela Lei n°® 1.861, de 06/12/2007, é VEDADA
a evolucao funcional do profissional da saude que, no pe-
riodo avaliado, estiver nas seguintes situacoes:

| — mais de trés faltas injustificadas;

Il — estagio probatério;

Il — cumprimento da pena decorrente de processo disci-
plinar ou criminal.

Esta(ao) correta(s) APENAS a(s) situacao(des)
(A) I

(B) Il

(©) III
(D) lell
(E) llelll.

5)

22

O §2°do Art. 4° da Lei n® 8.080, de 19/09/90 (SUS), pres-
creve: “a iniciativa privada podera participar do Sistema
Unico de Saude - SUS, em carater complementar.” Sobre
a participagao da iniciativa privada no SUS, de acordo com
a Lei, considere as afirmativas a seguir.

I — Os critérios e valores para a remuneragao de servi-
¢os pelo setor privado serao definidos nos contratos
e convénios firmados com as instituicoes.

Il — Os procedimentos dos servigos privados de saude
serdo controlados e fiscalizados pela diregcdo muni-
cipal do SUS.

Il — Os proprietarios das entidades privadas contratadas
nao poderdo exercer cargo de chefia ou fungao de
confianga no SUS.

Esta(do) correta(s) APENAS a(s) afirmativa(s)

(A) 1. (B) II.
(C) IIL. D) lell
(E) e Il.

23

Considere as situagbes a seguir, envolvendo os servido-
res (do Estado do Tocantins) X, Y e Z, todos em estagio
probatério.

| — Z pretende aceitar a convocagao para exercer car-
go de provimento em comissdo em 6rgao publico
do Governo do Estado de Goias.

Il — Y pretende aceitar a convocacéao para exercer fun-
¢ao de chefia no 6érgdo no qual se encontra lotado.

Il — X pretende que |lhe seja concedida licenga para tra-
tar de interesses particulares.

Encontra(m)-se em conformidade com a Lei n® 1.818, de
23/08/2007 (Estatuto do Servidor do Estado do Tocantins),
APENAS a(s) situagéao(des)

(A) I (B) Il

(C) Ni. (D) lell

(E) llelll.

24

Um servidor estadual (Tocantins) foi punido com demisséo,
por decis&o administrativa. Ingressando com uma agéo judi-
cial, obteve sentencga favoravel, que determinava seu retor-
no ao cargo que até entdo ocupava. Neste caso, o servidor

| — teradireito ao ressarcimento de todas as vantagens;

Il — ficard em disponibilidade, se o cargo for extinto;

Il — sera aproveitado em outro cargo, se o cargo estiver
ocupado por outro servidor.

Esta(ao) correta(s) APENAS a(s) afirmativa(s)

(A) 1. (B) 1.
(C) Il (D) lell.
(E) llelll.

MEDICO CIRURGIAO GERAL
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Um servidor publico estadual (Tocantins) foi punido com

pena de adverténcia (por escrito) em razdo de um ato de

insubordinacéo praticado em servico (Art. 134, Inciso XXI,

da Lei n® 1.818, de 23/08/2007). Dois anos apds a aplica-

¢ao da sancgao, ele incorreu em nova falta, desta vez por

haver se apresentado em servico em estado de embria-

guez alcodlica. De acordo com o Estatuto dos Servidores

Publicos Civis do Estado do Tocantins, esse servidor de-

vera ser punido com

(A) demissao.

(B) suspensao, por ser reincidente.

(C) adverténcia, uma vez que as faltas em que incorreu
séo distintas.

(D) adverténcia, uma vez que o registro da falta anterior foi
cancelado apds o tempo transcorrido.

(E) remogao.

ATUALIDADES

26

Em maio de 2009, o Governo do Estado do Tocantins im-
plantou o programa Agita Familia em nove municipios
prioritarios, com o intuito de promover a qualidade de vida
da populagao tocantinense.

Esse programa esta diretamente relacionado a area da
(A) assisténcia social.

(B) educacéo popular.

(C) habitagao popular.

(D) saude publica.

(E) seguranca publica.

27

No Brasil, as centrais sindicais cresceram e nunca tiveram
tanto poder como agora. Elas surgiram na década de 1970,
mas existiam na informalidade, sendo sustentadas por sin-
dicatos grandes. De 2008 a 2009, por exemplo, a Forca
Sindical e a Uni&do Geral dos Trabalhadores cresceram 44%
e 41%, respectivamente.

Esse crescimento expressivo e recente das centrais sindi-
cais é explicado pelo seguinte fator principal:

(A) reconhecimento legal.

(B) incremento das industrias.

(C) aumento das exportagdes.

(D) expansao dos postos de trabalho.

(E) reducgéao de suas rivalidades.

MEDICO CIRURGIAO GERAL
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ONDE TRABALHAM OS CIENTISTAS
Pais Empresas | Universidades | Outros
Estados Unidos 80% 13% 7%
Alemanha 61% 24% 15%
Russia 51% 15% 34%
Brasil 27% 66% 7%

Universidade de Brasilia, 2008.

Os dados acima revelam o contraste entre a situagao bra-
sileira e a dos demais paises, quanto a participagdo de
cientistas nas empresas.

A situacédo do Brasil em relagcéo a esse aspecto permite
indicar a preocupagao com o risco mais direto da perda de
(A) apoio dos financiamentos governamentais.

(B) competitividade entre as empresas nacionais.

(C) cooperagado com setores empresariais estrangeiros.
(D) postos de emprego de trabalhadores ndo qualificados.
(E) prestigio dos segmentos da sociedade civil.

29

O ministro das relagdes exteriores do Brasil, Celso Amorim,
ao ser perguntado sobre a entrada de um determinado pais
da América Latina, grande produtor de petréleo, no
Mercosul, respondeu favoravelmente, alegando que o Brasil
tem com esse pais 0 maior saldo comercial e que, do pon-
to de vista mais amplo, geoestratégico, segue o ministro, o
Mercosul:

“Deixa de ser, no imaginario das pessoas, 0
mercado comum do Cone Sul para ser o mer-
cado da América do Sul, de uma grande parte
dela. [O pais] é nosso vizinho e tem tradi¢cdes
culturais, apesar da lingua espanhola, muito
parecidas com as nossas, muita mistura, um
componente negro mais forte que outros pai-
ses da América do Sul”.

Revista Carta Capital. 13 maio 2009.

O pais latino-americano a que se refere o ministro é a
(A) Bolivia. (B) Colébmbia.

(C) Costa Rica. (D) Nicaragua.

(E) Venezuela.

30

Atualmente, no estado do Tocantins, o setor industrial é
representado principalmente pela agroindustria, centraliza-
da em distritos instalados em quatro cidades-polo.

Dentre essas cidades-polo, além da capital Palmas, esta
incluida

(A) Gurupi.

(C) Pedro Afonso.

(E) Miracema do Tocantins.

(B) Pau D’ Arco.
(D) Paraiso do Tocantins.
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CONHECIMENTOS ESPECIFICOS
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Na avaliagdo pré-operatoria de cirurgia intraperitoneal
eletiva de homem com 45 anos de idade, em que a
anamnese e o exame fisico ndo sugerem doenca cardiaca
isquémica, insuficiéncia cardiaca, diabetes mellitus,
aterosclerose generalizada ou doencga renal crbnica,
sendo este homem capaz de subir dois andares sem
sintomas, a conduta recomendada é

(A) liberar o procedimento.

(B) solicitar teste ergométrico.

(C) indicar cintilografia miocardica.

(D) realizar ecocardiograma transtoracico.

(E) pedir ecocardiograma sob stress farmacologico.

32

No tratamento inicial de infec¢do urinaria, provocada por
Enterococcus faecalis, dentre as terapéuticas a seguir,
indica-se a

(A) eritromicina.

(C) clindamicina.
(E) cloranfenicol.

(B) doxiciclina.
(D) vancomicina.

33

No 9¢ dia do pds-operatdrio de cirurgia cardiotoracica, que
transcorreu sem complicagdes, paciente desenvolve
sindrome febril. Considerando o tempo decorrido entre a
cirurgia e o aparecimento da febre, a hipétese diagndstica
mais provavel, dentre as citadas abaixo, é

(A) trauma cirurgico.

(B) infeccao esternal.

(C) atelectasia pds-cirurgica.

(D) medicagéo per-operatoria.

(E) hipertermia maligna pos-anestesia.

34

A Lei n° 6.259, de 30/10/1975, obriga a notificagdo com-
pulsdria de diversas doencas, cuja listagem foi posterior-
mente modificada pela Portaria n® 5, de 21/02/2006, da
Secretaria de Vigilancia em Saude. As notificagbes ime-
diatas devem ser efetuadas em, no maximo, 24 horas a
partir da suspeita diagnéstica inicial e podem ser efetiva-
das via Internet, por correio eletrdnico, ou através de cen-
tral telefonica. Exemplo de situacéo cuja suspeita exige
este tipo de notificagdo (imediata) é

(A) tétano.

(B) tuberculose.

(C) febre tifoide.

(D) raiva humana.

(E) sindrome de imunodeficiéncia adquirida.

35
Qual, dentre as vacinas a seguir, pode ser ministrada em
mulher gravida?

(A) Caxumba (B) Rubéola
(C) Varicela (D) Sarampo
(E) Difteria
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Uma gravida, no curso do 82 més de gestagéo, desenvolve
quadro diarreico cuja investigagao aponta o diagndstico de
giardiase. Nesta situagéo, a conduta terapéutica indicada é
(A) quinacrina.

(B) albendazol.

(C) furazolidona.

(D) metronidazol.

(E) mebendazol.

37

Qual o indice diagndstico mais indicativo de disfungao pré-
renal nas retengdes azotadas agudas?

(A) Sodio urinario > 20

(B) Densidade urinaria = 1012

(C) Osmolalidade urinaria = 300

(D) Relacgéo ureia/creatinina = 15

(E) Excregéo fracionada de Na < 1%

38

Na investigacdo inicial de hemorragia digestiva baixa
aguda, evoluindo com instabilidade hemodinamica, a
conduta inicial indicada é

(A) enterdclise.

(B) video capsula.

(C) endoscopia alta.

(D) angiorressonancia.

(E) retossigmodoscopia.

39

O uso de antibiéticos no tratamento da leptospirose é
controvertido, pois se acredita que pode reduzir a duragéo
da eliminagao urinaria da leptospira. Na quimioprofilaxia des-
ta enfermidade, a(s) droga(s) a ser(em) prescrita(s), den-
tre as citadas a seguir, é(sao)

(A) doxiciclina.

(B) clindamicina.

(C) daptomicina.

(D) eritromicina.

(E) trimetoprim + sulfametoxasol.

40

Procedimentos cirurgicos eletivos com potencial risco de
significativa perda sanguinea, capaz , inclusive, de deman-
dar terapéutica transfusional, podem permitir o planejamen-
to de alternativas ao modelo tradicional de reposi¢cao de
sangue. Atransfusdo de sangue aut6logo, uma opgéo pos-
sivel, NAO devera ser aventada na presenga de

(A) surto de malaria em curso.

(B) atividade homossexual recente.

(C) hematocrito abaixo de 30%.

(D) hemotransfusao anterior.

(E) viagem prévia a area endémica de Chagas.

MEDICO CIRURGIAO GERAL
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De acordo com os achados para a classificagdo do risco

prognostico em pacientes com cancer da tireoide, qual das

situacdes a seguir apresenta o melhor progndstico para o

tratamento cirdrgico?

(A) Mulher com idade de 25 anos, com tumor em lobo di-
reito de 2,0 cm de didmetro, sem invasao capsular, sem
metastase e mal diferenciado.

(B) Mulher com 30 anos de idade, com tumor de lobo
esquerdo de 4,5 cm de didametro, sem extenséo local,
sem metastase e bem diferenciado.

(C) Mulher com idade de 39 anos, com tumor no lobo
direito de 1,8 cm de didametro, sem invasao capsular,
sem metastase e bem diferenciado.

(D) Homem de 35 anos de idade, com tumor de lobo
esquerdo de 1,5 cm de didmetro, sem invasao capsular,
sem metastase e bem diferenciado.

(E) Homem com idade de 48 anos, com tumor no lobo
direito de 4,5 cm de diametro, com invasao capsular,
com metastase para linfonodo e mal diferenciado.

42

O tratamento cirdrgico é necessario aproximadamente em

10% dos pacientes com sangramento secundario a Ulcera.

Esta indicado em pacientes com hemorragia ativa nao

responsiva a medidas endoscdépicas, hemorragia

recorrente importante, apds tratamento endoscoépico,

necessidade progressiva de transfusbes sanguineas, ou

quando da transfusdo superior a seis unidades em um

intervalo de 24 horas.

Suponha um paciente com diagndstico de Ulcera gastrica

justa pilérica, com um ou mais critérios para o tratamento

cirdrgico, que esta agora estavel hemodinamicamente e

que nao tem comorbidades que ameacem sua vida.

Qual sera o procedimento cirdrgico adequado para este

paciente?

(A) Sutura hemostatica da Ulcera e vagotomia de células
parietais.

(B) Sutura hemostatica da ulcera e vagotomia troncular
com piloroplastia.

(C) Gastrectomia distal com derivagdo em Y de Roux e
vagotomia troncular.

(D) Gastrectomia distal com reconstrugao a Billroth |,
vagotomia seletiva e piloroplastia.

(E) Gastrectomia subtotal com vagotomia de células
parietais.

MEDICO CIRURGIAO GERAL
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Um médico examina um paciente que apresenta infecgcéo
da ferida operatéria para o tratamento de uma hérnia
umbilical ndo complicada. Realiza drenagem e limpeza da
ferida, e envia o material para cultura e antibiograma. Pres-
creve antibidtico terapéutico, supondo que o germe causa-
dor da infecgéo, estatisticamente predominante neste tipo,
€ o(a)

(A) Staphylococcus aureus.

(B) Scherichia coli.

(C) Enterococcus.

(D) Candida spp.

(E) Klebsiella.

44

Homem adulto jovem, com 70 quilos de peso, apresenta

queimaduras do segundo grau superficial e profundo,

comprometendo toda a regido anterior do tronco, todo o

membro inferior direito e todo o0 membro superior direito.

Optou-se pela Féormula de Parkland para a ressuscitagao

hidrica.

Qual o volume e o tipo de liquidos que o médico deve pres-

crever?

(A) 2.835 mL de Ringer-lactato, mais 945 mL de plasma,
mais 2.000 mL de soro glicosado a 5%.

(B) 4.725 mL de Ringer-lactato, mais 1.575 mL de plasma,
mais 2.000 mL de soro glicosado a 5%.

(C) 7.560 mL de Ringer-lactato.

(D) 9.450 mL de soro fisioldgico.

(E) 12.600 mL de Ringer-lactato.

45
Paciente vitima de acidente automobilistico apresenta dor
toracica, taquicardia, dispneia, taquipneia, turgéncia de
jugulares, sudorese e cianose. Quando da inspecao,
encontra-se area de escoriagdo e equimose na regiao
lateral anterior do hemitérax direito, com crepitagéao signifi-
cativa. A ausculta revela auséncia do murmurio vesicular
no hemitérax direito.

Diante deste quadro, qual o diagndstico e a conduta

terapéutica?

(A) Embolia pulmonar, assisténcia respiratoria e
anticoagulante.

(B) Hemotoérax macigo e assisténcia respiratéria com
reposicao volémica imediata.

(C) Tamponamento cardiaco e pericardiocentese descom-
pressiva.

(D) Pneumotodrax hipertensivo e toracocentese descom-
pressiva seguida de toracostomia com drenagem
fechada.

(E) Térax instavel e entubagéo orotraqueal com ventilagéo
por pressao positiva.
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Um paciente de 16 anos vai a um pronto-atendimento com
queixa de dor abdominal, que no inicio era na regiao
epigastrica, depois na regido umbilical e agora no quadrante
inferior direito. Neste periodo, apresentou anorexia,
nauseas e, posteriormente, vomitos. Ao exame fisico,
apresenta ruidos peristalticos diminuidos, tem sensibilidade
superficial e profunda, espasmo muscular e dor a
descompressao no quadrante inferior direito. Os sinais de
Rovsing, do psoas e do obturador estdo presentes.
O hemograma tem como Unica alteragcdo uma leucocitose
de 12.500 células/mm?® com desvio para a esquerda, ndo
havendo alteragdes da glicemia, uremia e creatinemia.
Diante deste quadro, qual a hipétese diagndstica principal,
conduta propedéutica e terapéutica?
(A) Apendicite aguda, ultrassonografia e apendicectomia.
(B) Diverticulite de Meckel, estudo radiolégico e
diverticulectomia.
(C) Doenga de Crohn, estudo radiolégico contrastado e
sulfassalazina.
(D) Gastroenterite, exame das fezes, hidratagcéo e antibio-
ticos.
(E) Intussuscepcao, toque retal e ressecgao intestinal.

47

Uma paciente de 42 anos, multipara, com indice de massa

corporal de 29, chega ao pronto-socorro com queixa de

dor no quadrante superior direito, que persiste ha mais de
dois dias. Refere nauseas, vomitos e agora febre. Ao exame
fisico, encontram-se sensibilidade e defesa, uma massa
palpavel endurecida e extremamente dolorosa com sinal
de Murphy positivo. Nos exames complementares, ha
leucocitose com 14.200 células /mm?®, com pequena ele-

vagao das bilirrubinas, fosfatase alcalina, transaminases e

amilase. Uma ultrassonografia mostra parede da vesicula

biliar com 4 mm de espessura, liquido ao seu redor com

sombra acustica no seu interior e um colédoco com 8 mm

de largura. Ndo ha evidéncias clinicas de comorbidade

importante para o risco cirurgico.

Diante deste quadro, a conduta mais apropriada €&, além

de dieta oral zero e hidratag&o parenteral,

(A) analgesia por narcéticos e colecistectomia
videolaparoscépica imediata.

(B) antibiotico profilatico com ampicilina/sulbactam,
colangiopancreatografia endoscopica retrégrada com
papilotomia endoscopica.

(C) anti-inflamatdrios ndo esteroidais, antibiético profilatico
com cefazolina 2 g endovenosa em dose Unica e
colecistectomia ap6s duas semanas.

(D) anti-inflamatdrios n&o esteroidais, antibiético terapéutico
com Imipenem/cilastatin, colangiopancreatografia
endoscopica retrograda com colocagao de protese para
drenagem.

(E) anti-inflamatdrios n&o esteroidais, antibiético terapéutico
com ciprofoxacin e metronidazol endovenoso e
colecistectomia nas proximas horas.
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Durante uma hernioplastia para uma hérnia inguinoscrotal,
encontra-se um anel inguinal interno dilatado, medialmente
destruindo a fascia transversalis do triangulo de Hasselbach
com um componente do saco herniario por deslizamento.
A conduta foi a redug¢do do componente por deslizamento
e do conteudo do saco herniario, ressecgao do excesso do
saco herniario, reconstrugéo e reforco da parede posterior,
e, por fim, a colocagdo de uma tela de polipropileno sem
tenséo.

A descricdo acima caracteriza a classificacao de Nyhus
para hérnias e a técnica usada para o tratamento cirurgico
como

(A) Tipo Il e reparo a Shouldice.

(B) Tipo Il A e reparo a McVay.

(C) Tipo lll B e reparo a Lichtenstein.

(D) Tipo Il C e reparo a Bassini.

(E) Tipo IV D e reparo a Mayo.

49
Analise as afirmacgdes a seguir sobre doencgas de
tratamento cirurgico do intestino delgado.

I - Os linfomas representam 7% a 25% dos tumores
malignos no adulto, ao passo que em criangas com
menos de dez anos de idade, eles sdo a neoplasia
intestinal mais comum.

Il - O sitio mais frequente dos tumores carcinoides esta
no segmento jejunoileo.

Il - Os adenocarcinomas constituem, aproximadamen-
te, 50% dos tumores malignos.

IV - Na Doenga de Crohn, o tratamento cirurgico € mais
eficaz que o tratamento clinico.

Sao corretas APENAS as afirmacgoes

(A)lell (B) ll e lIl.
(C)llle IV. D)1, e L.
(E) II, 1l e IV.
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Sao conhecidas duas sindromes para o cancer colorretal
hereditario ndo polipético. Alguns critérios para a identifi-
cagao destas sindromes sdo conhecidos como critérios
de Amsterdam, de Amsterdam modificados e de Bethesda.
As sindromes caracterizam-se pelo cancer do coélon
proximal, ocorrendo em uma idade relativamente jovem,
e a outra, por familias sob risco de cancer colorretal e
canceres extracoldnicos, com canceres endometriais,
ovarianos, pancreaticos, gastricos, do intestino delgado,
ureterais e originados da pelve renal. Estas sindromes
s&o conhecidas como

(A) Turcot e Cowden.

(B) Lynch | e Lynch Il

(C) Peutz-Jeghens e Gardner.

(D) Warthin e Whipple.

(E) Ruvacaba-Myhre-Smith e Bannayan-Zonana.
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