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MEDICO ENDOCRINOLOGISTA

LEIA ATENTAMENTE AS INSTRUCOES ABAIXO.

Vocé recebeu do fiscal o seguinte material:

a) este caderno, com as 50 quest8es das Provas Objetivas, sem repeticdo ou falha, assim distribuidas:

LINGUA CONHECIMENTOS NO(;()ES DE CONHECIMENTOS CONHECI,MENTOS
PORTUGUESA Il GERAIS INFORMATICA BAS. MED. e LEG. SUS ESPECIFICOS
Questdes | Pontos || Questdes | Pontos || Questdes | Pontos Questdes | Pontos Questdes | Pontos
la 5 1,0 11 a 15 2,0 16a 20 2,0 21 a25 1,0 31a40 1,0
6al0 3,0 26 a 30 3,0 41 a 50 3,0

b) 1 Cartdo-Resposta destinado as respostas as questdes objetivas formuladas nas provas.

Verifique se este material esta em ordem e se 0 seu nome e nimero de inscri¢éo conferem com o0s que aparecem no
CARTAO. Caso contrario, notifique IMEDIATAMENTE o fiscal.

Apos a conferéncia, o candidato devera assinar no espago proprio do CARTAO, preferivelmente a caneta
esferografica de tinta na cor preta.

No CARTAO-RESPOSTA, a marcacéo das letras correspondentes as respostas certas deve ser feita cobrindo a letra e
preenchendo todo o espaco compreendido pelos circulos, a caneta esferogréafica de tinta na cor preta, com um
traco continuo e denso. A LEITORA OTICA é sensivel a marcas escuras; portanto, preencha os campos de
marcacao completamente, sem deixar claros.

e ) @ © @ @

Tenha muito cuidado com o CARTAO, para ndo o DOBRAR, AMASSAR ou MANCHAR.
O CARTAO SOMENTE podera 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 marcagao em
mais de uma alternativa anula a questao, MESMO QUE UMA DAS RESPOSTAS ESTEJA CORRETA.

As questdes objetivas sdo 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 o0 CARTAO-
RESPOSTA.

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.

O TEMPO DISPONIVEL PARA ESTAS PROVAS DE QUESTOES OBJETIVAS E DE 3 (TRES) HORAS E 30
(TRINTA) MINUTOS.

FUNDACAO
CESGRANRIO

dezembro 2004
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MEDIDAS PARA VIVER MELHOR

A evolucao do conceito de qualidade total criou
em diversos setores organizacionais um sistema de
pontuacao — ISO — que € usado na avaliagao da quali-
dade de produtos, servi¢os, de meio ambiente e assim
por diante. Os parametros a serem alcangados para
obter o certificado 1SO, que torna produtos mais com-
petitivos e servicos mais eficientes, indicam o "cami-
nho das pedras" que deve ser seguido para se alcan-
¢ar a qualidade total.

Em praticamente todos os setores de ativida-
des o ser humano € o elo importante desse sistema.
Entéo por que ndo avaliar os parametros da qualidade
de vida do ser humano? Por que ndo tentar buscar a
qualidade total de vida?

E importante se promover o bem-estar total, pois
0 moderno conceito de salde vai muito além da au-
séncia de doencas e engloba o bem-estar fisico, soci-
al, intelectual, emocional, espiritual e profissional, que
devem ser avaliados periodicamente. Além desses fa-
tores, outro segmento que muito influi na qualidade total
de vida € a saude familiar.

Com o objetivo de melhor administrar a saude,
deve-se procurar um equilibrio entre o trabalho, o lazer
€ 0 repouso, valorizar as férias e os fins de semana,
priorizar a auto-estima, preservar e aprimorar o equili-
brio emocional. Temos verificado que mesmo as pes-
soas que fazem exames médicos periédicos ou check-
ups, muitas vezes, devido a dificuldades emocionais,
ndo seguem as recomendacdes finais, 0 que repre-
senta um fator limitante na promocéo da saude.

Quem assimila o conceito de saude total e adota
medidas positivas de comportamento e habitos sauda-
veis, consegue melhor pontuagéo e conseqliientemen-
te mais se aproxima do almejado "ISO ser humano".
Para isso cada pessoa deve estabelecer o seu progra-
ma de salde. Todos podem conseguir um viver melhor
desde que haja uma firme deciséo de se cuidar.

Deve-se fazer um planejamento geral e esco-
Iher a primeira meta a ser alcancada. As prioridades
variam de pessoa para pessoa.

JACQUES, Haroldo. O Globo. 16 maio 2004. (adaptado)

De acordo com o Texto I, ISO é um sistema de pontuacao
que avalia, nas empresas, a:

(A) competitividade dos produtos e a eficiéncia dos servigos.
(B) qualidade das matérias-primas e a evolucéo do conceito.
(C) capacidade de producéo e a qualificacdo do pessoal.
(D) qualidade do produto e as condi¢des de producéo.

(E) politica empresarial e a estratégia organizacional.

2

Segundo o Texto I, a postura de vida que, por sua

abrangéncia, mais se aproxima do "ISO ser humano" é:

(A) ter uma alimentacéo variada e balanceada.

(B) saber conjugar trabalho, lazer e férias.

(C) adotar medidas positivas de comportamento e habitos
saudaveis.

(D) fazer periodicamente visitas ao médico e ao dentista.

(E) evitar estresse, pensamentos negativos e excesso de
tarefas.

3

De acordo com o Texto |, € INCORRETO afirmar que:

(A) os procedimentos para atingir o "ISO ser humano" vari-
am de pessoa para pessoa.

(B) o conceito de saude ultrapassa os limites fisicos.

(C) o bem-estar total € um dos aspectos da salde fisica.

(D) a saude familiar € um fator relevante no contexto de
vida do ser humano.

(E) a qualidade de vida do ser humano depende do progra-
ma de salide por ele estabelecido.

4
Analise a ordem em que os tépicos abaixo estdo aborda-
dos no Texto I.

| - O papel desempenhado pelo ser humano no sistema.
Il - Arelagéo entre salde e bem-estar.

Il - O conceito de 1SO.

IV - A qualidade total de vida.

A sequiéncia correta é:

A =1l ==V
B)I —1ll=1IV-Il
© 1 =l=1vV-I
O =1 =1l =1V
E)M=IV=1 —1I

(&

Continua
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"Todos podem conseguir um viver melhor desde que haja
uma firme deciséo de se cuidar." (I. 36-37)

A segunda oracgdo do periodo acima estabelece com a an-
terior uma relagéo de:

(A) causa.

(B) tempo.

(C) concluséo.

(D) concesséo.

(E) condicéo.

6

Considerando-se a regra ortografica de "auto-estima", qual
dos vocabulos abaixo esta corretamente grafado?

(A) Auto-ajuda.

(B) Auto-destruicao.

(C) Auto-biografia.

(D) Auto-correcéo.

(E) Auto-motriz.

Texto Il

NUNCA DESCUIDANDO DO DEVER

Jamais permitiria que seu marido fosse para o
trabalho com a roupa mal passada, nao dissessem os
colegas que era esposa descuidada. Debrucada so-
bre a tAbua com olho vigilante, dava caca as dobras,

5 desfazia pregas, aplainando punhos e peitos, afiando
o vinco das calgas. E a poder de ferro e goma, envolta
em vapores, alcancava o ponto maximo da sua arte
ao arrancar dos colarinhos liso brilho de celuldide.

Impecavel, transitava o marido pelo tempo. Que,

10 embora respeitando ternos e camisas, comecou sub-
repticiamente a marcar seu avanco na pele do rosto.
Um dia notou a mulher um leve afrouxar-se das palpe-
bras. Semanas depois percebeu que, no sorriso, fran-
ziam-se fundos os cantos dos olhos.

15 Mas foi s6 muitos meses mais tarde que a pre-
senca de duas fortes pregas descendo dos lados do
nariz até a boca tornou-se inegavel. Sem nada dizer,
ela esperou a noite. Tendo finalmente certeza de que
0 homem dormia o mais pesado dos sonos, pegou um

20 paninho umido e, silenciosa, ligou o ferro.

COLASANTI, Marina. Contos de amor rasgados.

]
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Nas passagens "Impecavel, transitava o marido pelo tempo."
(.9) e"... apresenca de duas fortes pregas ..." (. 15-16), as
palavras destacadas podem ser substituidas, sem alte-
rar o sentido do texto, respectivamente, por:

(A) imaculado — marcas.

(B) infalivel — rusgas.

(C) incensuravel — manchas.

(D) indiferente — dobras.

(E) indiscutivel — carquilhas.

8

No Texto Il, o substantivo que, semanticamente, define a
acao da mulher é:

(A) gratidao.

(B) respeito.

(C) inseguranca.

(D) vaidade.

(E) obstinacao.

9

A relacao entre o vocabulo destacado e a categoria grama-

tical a ele atribuida esté correta em:

(A) "... com a roupa mal passada,"” (. 2) — adjetivo.

(B) "... que era esposa descuidada." (I. 3) — pronome relati-
VvOo.

(C) "comecou sub-repticiamente a marcar..." (I. 10-11) — pre-
posicéo.

(D) "... um leve afrouxar-se das palpebras." (I. 12-13) —
verbo.

(E) "... s6 muitos meses ..." (I. 15) — advérbio.

10

Assinale a opgéo em que, ao transcrever a ora¢ao "embora
respeitando ternos e camisas," (I. 10), o sentido permane-
ce.

(A) Como respeitava ternos e camisas.

(B) Ainda que respeitasse ternos e camisas.

(C) Por respeitar ternos e camisas.

(D) Quando respeitou ternos e camisas.

(E) Uma vez que respeitava ternos e camisas.



CONHECIMENTOS GERAIS

11

Das proibi¢cdes feitas aos servidores publicos do Estado

do Tocantins fazem parte:

| - ausentar-se do servi¢go durante o expediente sem au-
torizacao;

Il - receber presente em razao de suas atribuicdes;

Il - recusar fé a documentos publicos;

IV - utilizar recursos do Estado para fins particulares;

V - recusar-se a atualizar seus dados cadastrais, quando
solicitado.

Estédo corretos os itens:

(A) Il e IV, apenas. (B) I, Il e lll, apenas.

©) 11, e IV, apenas. (D) I, 1L, I e IV, apenas.
(E) L IL L IVeV.
12

A aposentadoria é um direito do servidor publico. O princi-
pal documento que garante esse direito € o(a):

(A) Estatuto Unico dos Servidores Publicos.

(B) Estatuto do Idoso.

(C) Constituicdo Federal.

(D) Lei de Seguridade Social.

(E) Consolidacéo das Leis Trabalhistas.

13

A Secretaria de Saude do Estado do Tocantins estabeleceu
vérias agdes importantes, tais como criagdo de unidades
de saude, capacitacéo de profissionais, campanhas de va-
cinagdo, medidas de saneamento e criacdo de Agentes
Comunitarios. Isto significa que no Estado desenvolve-se
uma politica de saude com carater:

(A) assistencial. (B) emergencial.

(C) populista. (D) preventivo.

(E) terapéutico.

14

Nos ultimos anos, a economia tocantinense tem demons-
trado um excelente desempenho. Em 2003, as exportacdes
aumentaram cerca de 646% em relacdo a todo o ano de
2001, sendo esse crescimento do comércio exterior puxa-
do especialmente pelas exportagfes de:

gé)) so_jla. Eg)) feijéo.
milho. arroz.
(E) algodao.

15

O Aeroporto Internacional de Palmas é considerado estra-
tégico pela Infraero para a movimentacao de cargas e pas-
sageiros. Isto acontece porque 0 aeroporto:

(A) € um dos mais modernos aeroportos de médio porte do Pais.
(B) tem capacidade para mais de 350 000 passageiros/ano.
(C) vem aumentando gradativamente seu movimento.

(D) localiza-se proximo a Usina de Lajeado.

(E) situa-se no ponto mais central do Pais.

NOCOES DE INFORMATICA

16

O botéo D da barra de ferramentas Padrdo do Word
permite:

(A) chamar o calendario.

(B) exibir o mapa do documento.

(C) inserir uma tabela.

(D) inserir uma planilha do Excel.

(E) remover objetos selecionados.

17
A célula A3 de uma planilha Excel contém e apresenta o
valor 0,62. Se esta célula for selecionada e, em seguida, o

botdo B4 for pressionado, a célula A3 passara a conter o
valor:

(A) 0,62 e exibir 6,2%

(B) 0,62 e exibir 62%

(C) 6,2 e exibir 6,2%

(D) 6,2 e exibir 62%

(E) 62 e exibir 62%

18
No Outlook, o icone que indica que uma mensagem possuli
algum documento anexo é:

(A)@ e oF o o

19

Os icones ! e % ao lado de uma mensagem no
Outlook indicam, respectivamente, que a mensagem
apresenta prioridade:

(A) baixa e ainda néo foi lida.

(B) baixa e ja foi lida.

(C) alta e ainda néo foi lida.

(D) alta e ja foi respondida.

(E) alta e ja foi encaminhada.

20

No Windows 2000 a combinacéo padrdo de teclas “Ctrl + Z”
€ utilizada para:

(A) excluir o item selecionado.

(B) exibir a caixa de dialogo executar.

(C) exibir o menu iniciar.

(D) desfazer o efeito do ultimo comando.

(E) minimizar todas as janelas abertas.

|
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CONHECIMENTOS BASICOS DE
MEDICINA E DA LEGISLACAO DO SUS

21

De acordo com a Constitui¢8o Federal de 1988, assinale a afir-

mativa correta, a respeito do Sistema Unico de Satide (SUS).

(A) O SUS deve colaborar com as a¢fes de saude do tra-
balhador.

(B) O SUS deve ser centralizado, com direcao do governo
Federal.

(C) Asinstituicdes privadas de salide devem participar do SUS.

(D) Compete ao SUS controlar a prote¢é&o do meio ambiente.

(E) Compete ao SUS fiscalizar e inspecionar alimentos.

22

Em relagédo a salde do trabalhador, é disposicao da lei

8.080/1990, que trata das condi¢Bes para a promog¢ao, pro-

tecdo e recuperacao da salde e da organizacao e funcio-

namento dos servi¢os correspondentes:

(A) a garantia ao sindicato dos trabalhadores de requerer a
interdicdo de maquina, quando houver exposicao a ris-
co iminente para a saude dos trabalhadores.

(B) aindicacao da entidade sindical regional como respon-
savel pelo acompanhamento e avaliagdo do impacto das
novas tecnologias a saude.

(C) a promocéo de atividades de educagédo para a saude
como a determinagéo do uso de equipamentos de pro-
tecdo individual.

(D) a responsabilidade da entidade sindical pela informa-
¢éo e o controle dos riscos de acidentes de trabalho e
das doencas profissionais nas empresas.

(E) as politicas de saude do trabalhador com a responsabi-
lidade da formacao de recursos e promog¢éo de cursos
de reciclagem.

23

S&o principios do Sistema Unico de Satde (SUS) que cons-
tam na lei 8.080 do 19 de setembro de 1990:

(A) centralizagao, utilizacéo da epidemiologia e regionalizacéo.
(B) igualdade, universalidade e direito a informagéo.

(C) igualdade, duplicidade de meios e hierarquizacao.

(D) universalidade, integralidade e autonomia da comunidade.
(E) regionalizacéo, centralizac&o e individualidade das ac¢oes.

24

Faz parte do SUS um subsistema de Atencéo a Saude In-

digena que deve:

(A) ser custeado exclusivamente pela Unido, com seus re-
cursos proprios.

(B) ser centralizado, hierarquizado e regionalizado, tal como
o SUS.

(C) adotar um modelo de atencao a saude pautado por uma
abordagem diferenciada e global.

(D) selecionar as populag@es indigenas a serem atendidas.

(E) servir de retaguarda e referéncia ao SUS nas regides
onde residem as populacdes indigenas.

]
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25

Em relacdo aos recursos humanos que atuam no SUS séo

feitas as afirmacdes a seguir.

I - Oscargos e funcdes de chefia, direcdo e assessoramento
s06 poderdo ser exercidos em regime de tempo integral.

Il - Os servidores que legalmente acumulam dois cargos
ou empregos somente poderdo exercer suas ativida-
des em um Unico estabelecimento do SUS.

Il - Somente poderado exercer suas atividades em mais de
um estabelecimento do SUS os ocupantes de cargos
ou funcdes de chefia, dire¢cdo ou assessoramento.

Esta(ao) correta(s) a(s) afirmacao(des):

(A) 1, apenas. (B) Il, apenas.

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

26

O tabagismo continua sendo um problema de satde publi-
ca no Brasil. As gravidas fumantes correm riscos de:

(A) parto prematuro.

(B) rotura prematura de bolsa das aguas.

(C) pré-eclampsia.

(D) Sindrome de Hellp.

(E) coagulacao intravascular disseminada.

27

Um paciente adulto com um nivel tensional de 160x100 mm Hg
deve ser considerado:

(A) normotenso.

(C) hipertenso moderado.
(E) hipertenso muito grave.

(B) normotenso limitrofe.
(D) hipertenso grave.

28

A cefaléia & um sintoma habitual no atendimento médico prima-
rio. Na populagdo em geral, o tipo mais freqliente é a cefaléia:
(A) secundéria. (B) de tenséo.

(C) das doencgas febris. (D) em salvas.

(E) pbs-traumatica.

29

Entre as vantagens do aleitamento materno NAO se inclui a:
(A) melhoria do desenvolvimento infantil.

(B) reducéo da mortalidade infantil.

(C) reducao de alergias no recém-nato.

(D) prevencéao de lesdes neuroldgicas na crianga.

(E) promocgao do vinculo afetivo entre méae e filho.

30

Todo médico deve orientar o paciente com Ansiedade Genera-

lizada, ao Ihe prescrever um benzodiazepinico, para risco de:

(A) convulsoes.

(B) perda de peso.

(C) possivel aparecimento de estado euforico.

(D) prética de atividades que exijam atencao.

(E) possibilidade de confusédo mental e comportamento bi-
zarro.
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31

Um paciente do sexo masculino, com 38 anos de idade,
apresentou crise de hipertensao arterial durante o inicio
de uma anestesia para a realizacdo de colecistectomia, o
que obrigou a suspensédo do ato operatério. O paciente
informa que ha dois anos vem apresentando surtos de
cefaléia, sudorese e palpitacdes. Por varias vezes procu-
rou servico de emergéncia, tendo sido constatada crise
hipertensiva. O diagnostico mais provavel é:

(A) hipertenséo arterial essencial mal controlada.

(B) hiperaldosteronismo.

(C) feocromocitoma.

(D) estenose de artéria renal.

(E) Doencga de Cushing.

32

Paciente é consultado por suspeita clinica de acromegalia.
O teste considerado padrdo ouro para confirmacéo
diagnostica € a:

(A) estimulac@o do GH pelo ADH.

(B) estimulacéo do GH pelo ACTH.

(C) estimulagéo do GH pela glicose.

(D) supresséo do GH pelo TRH.

(E) supressao do GH pela glicose.

33

De acordo com as categorias de tolerancia a glicose e

segundo os novos critérios estabelecidos pela Sociedade

Americana de Diabetes (ADA-97), assinale a afirmativa

INCORRETA quanto aos resultados das glicemias (valo-

res em mg/dl).

(A) Valores de glicemia de jejum maiores ou iguais a 110 e
menores que 126 mg% identificam a categoria glicemia
de jejum alterada.

(B) Valores de 2h no TOTG abaixo de 140 mg% identificam
a categoria de toleréncia normal a glicose.

(C) Valores de 2h no TOTG maiores ou iguais a 140 e meno-
res que 200 mg/dl diagnosticam intolerancia a glicose.

(D) Valores de 2h no TOTG iguais ou superiores a 200 mg/dl
diagnosticam Diabetes mellitus.

(E) Glicemia ao acaso maior que 200 mg/dl, em paciente
assintomatico, diagnostica Diabetes mellitus.

34

Os fibratos séo as drogas mais eficazes para:
(A) reduzir colesterol.

(B) reduzir triglicerideos.

(C) aumentar a LDL pequena e densa.

(D) aumentar a LDL-colesterol.

(E) aumentar a VLDL.

35

No seguimento do carcinoma diferenciado de tiredide, o
marcador tumoral utilizado é:

(A) CEA.

(B) alfa-feto proteina.

(C) tireocalcitonina.

(D) tireoglobulina.

(E) hormonios tireoideanos.

36

Uma mulher com 40 anos queixa-se de perda de peso, irre-

gularidade menstrual, intoler&ncia ao calor, fadiga, nervo-

sismo e cefaléia. Ao exame fisico, apresenta aspecto ema-

grecido, pulso de 110 bpm, PA de 150/60 mmHg, tremores

finos nas maos, pele quente e fina. A palpacgéo tireoideana

mostra um nodulo firme, de 4 cm, no lobo direito, e a

cintilografia tireoideana mostra imagem com captagéo so-

mente na regido nodular. Este quadro é compativel com o

diagnéstico de:

(A) tireotoxicose por Doenca de Basedow-Graves.

(B) adenoma hiperfuncionante autbnomo de tiredide.

(C) hipersecregéo de tireotrofina, possivelmente por adeno-
ma hipofisario, simulando fungao tireoideana autbnoma.

(D) produgéo ectodpica de tireotrofina (TSH), possivelmente
por coriocarcinoma, simulando uma fungéo tireoideana
autbnoma.

(E) carcinoma de tireoide, produzindo uma iodoproteina
anormal.

37

Paciente com 67 anos, hipertenso, diabético, tabagista, com
relato de infarto agudo do miocardio ha dois anos, encon-
tra-se em tratamento dietético para hipercolesterolemia ha
cerca de 3 meses. Apresenta nos ultimos exames
laboratoriais: colesterol total: 280 mg%, LDL: 180 mg/dl,
HDL: 25 mg/dl, VLDL: 23 mg/dl, triglicerideos: 159 mg/dlI.
Este paciente devera manter o seu nivel maximo de
LDL-colesterol menor que:

(A) 100 (B) 130 (C) 140 (D) 160 (E) 190
38

Uma mulher de 40 anos notou, ao longo dos anos, altera-
¢Oes somaticas acompanhadas de artralgias (considera-
das como artrite degenerativa), sudorese excessiva, voz
rouca, hiperostose frontal, espessamento dos labios,
macroglossia, prognatismo e hipertenséo arterial. Com este
guadro clinico a hipétese diagndstica mais provavel é de:
(A) hipotireoidismo.

(B) hipoparatireoidismo.

(C) hiperparatireoidismo.

(D) acromegalia.

(E) feocromocitoma.

|
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A droga anti-hipertensiva que tem demonstrado efeito be-
néfico na reducao da proteinudria e retardo da progresséo
da nefropatia diabética é:

(A) alfa-metildopa.

(B) propranolol.

(C) minoxidil.

(D) clonidina.

(E) captopril.

40

Paciente de 45 anos de idade, sexo masculino, diabético
tipo 2 e com passado de infarto de agudo, apresenta em
exames laboratoriais, apds 6 meses de dieta regular, niveis
de colesterol total = 325 mg/dl, HDL—col = 27 mg/dl,
LDL-col = 148 mg/dl e de triglicerideos = 132 mg/dl.
Para esse caso, qual a conduta mais adequada?

(A) Tentar dieta mais 3 meses.

(B) Terapia medicamentosa com fibratos.

(C) Terapia medicamentosa com vastatinas.

(D) Terapia medicamentosa com vastatinas + fibratos.

(E) Terapia medicamentosa com acido 6mega — 3.

41

Procurou atendimento médico um menino com 13 anos de
idade queixando-se de baixa estatura. Durante o segundo
ano de vida, seu crescimento foi lento, seguido de velocida-
de de crescimento normal, atraso de idade 6ssea (de 2 anos)
e da puberdade, com historia familiar positiva de baixa esta-
tura. Este menino é provavelmente portador de:

(A) hipotireoidismo.

(B) deficiéncia idiopatica de GH.

(C) retardo constitucional do crescimento.

(D) nanismo hipofisario.

(E) Nanismo de Laron.

42

Um diabético em tratamento ambulatorial toma duas doses
diarias de insulina de acéo intermediaria (NPH), as 6 horas
e as 18 horas, e freqientemente apresenta hiperglicemia nas
amostras de jejum colhidas as 7 horas e glicemia normal
nas amostras das 11, 18 e 22 horas. A conduta correta é:
(A) aumentar a dose de insulina das 18 horas.

(B) aumentar a dose de insulina de jejum.

(C) diminuir a refeicdo noturna.

(D) dosar a glicemia as 3 horas.

(E) dosar a hemoglobina glicosada.
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Uma mulher obesa, 38 anos, hirsuta, com pletora facial,

oligomenorréia e hipertensao arterial desenvolveu fraque-

za muscular, estrias violaceas no abdémen, acne, polidipsia

e polidria, além de hiperpigmentacao cutanea, calculos re-

nais e sintomas psicolégicos (depressao e euforia). Nos

exames complementares, observou-se discreta

poliglobulia, leucocitose, linfo e eosinopenia. A glicemia

foi de 180 mg/dl. O teste de supressdo com 8 mg de

dexametasona por dia, durante 2 dias, reduziu em mais

de 50% o valor basal do cortisol plasmatico. Tais evidénci-

as indicam o diagndstico de:

(A) tumor de supra-renal.

(B) adenoma hipofisério.

(C) sindrome dos ovarios policisticos.

(D) producéo ectopica de ACTH em metastases de tumor
de ovério.

(E) diabetes do tipo 2, associado a sindrome dos ovarios
policisticos.

44

Na avaliacdo de baixa estatura, qual dos seguintes proce-

dimentos NAO é util na pesquisa diagnostica?

(A) Avaliacéo radioldgica da idade 6ssea.

(B) Cariotipagem cromossémica.

(C) Concentragéo sérica de tiroxina.

(D) Medida da IGF-1 e IGFBP-3.

(E) Medida aleatdria da concentragéo plasmética do hor-
monio do crescimento.

45

ApOs um trauma craniano, um homem de 24 anos de
idade, desenvolve subitamente polidria importante com
nocturia e sede excessiva. Os exames laboratoriais de-
monstraram: volume urinério de 9.000 ml; osmolaridade
plasmatica = 298 mOsm/kg; sddio plasmatico = 145 mEq/I;
osmolaridade urinaria = 90 mOsm/kg, sem resposta ao tes-
te de restricdo hidrica, mas com aumento da
osmolaridade urinaria para 180 mOsm/kg apds admi-
nistracdo de vasopressina subcutanea. O diagndstico
mais provavel é de:

(A) Diabetes mellitus.

(B) Diabetes insipidus nefrogénico.

(C) Diabetes insipidus central.

(D) polidipsia psicogénica.

(E) insuficiéncia renal aguda.
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Uma mulher de 18 anos de idade em amenorréia primaria,
com histdria de convulsdes desde criangca e tomando
anticonvulsivantes, apresenta ao exame fisico baixa esta-
tura, obesidade, face de lua cheia, 4° e 5° metacarpianos
curtos, nédulos subcutaneos sugestivos de calcificacao,
defeitos de formac&o dentéria e catarata, além de ser pre-
disposta a candidiase vaginal, segundo informacdes colhi-
das. A bioquimica mostra hipocalcemia, hiperfosfatemia e
o PTH i muito alto. A hip6tese diagnostica é:

(A) pseudo-hipoparatireoidismo.

(B) Sindrome de Turner.

(C) sindrome de ovarios policisticos.

(D) Sindrome de Cushing.

(E) hipoparatireoidismo.

47

Um homem de 47 anos de idade sofre de dor abdominal
intermitente e relata pancreatite aguda. Nega alcoolismo.
Apresenta niveis de triglicerideos de 3.900 mg/dl e
hiperlipoproteinemia do tipo V. Neste caso, espera—se en-
contrar os sinais abaixo, EXCETO um. Assinale-o.

(A) Obesidade.

(B) Plasma leitoso.

(C) Lipemia retiniana.

(D) Xantomas eruptivos.

(E) Xantomas tendinosos.

48

Paciente de 17 anos de idade queixa-se de crises paroxisticas
de hipertensédo arterial e diarréia crénica. Em sua historia
familiar, refere uma tia materna com feocromocitoma. Ao
exame fisico, apresenta nddulo tireoideano, soélido e indolor.
O diagndstico mais provavel é:

(A) adenoma folicular de tiredide.

(B) sarcoma tireoideano.

(C) carcinoma anaplasico de tiredide.

(D) carcinoma medular de tiredide.

(E) carcinoma papilifero de tiredide.

49

A reposicéo de hormonios tireoideanos € procedimento fun-
damental no tratamento do coma mixedematoso. Esta me-
dida, entretanto, requer cuidados terapéuticos adicionais
visando a previnir a ocorréncia de:

(A) Diabetes insipidus nefrogénico.

(B) insuficiéncia adrenal aguda.

(C) coma hiperosmolar ndo cetoacidatico.

(D) ovulagdes multiplas.

(E) priapismo.

50

Uma mulher com 22 anos, normotensa, apresenta

hirsutismo, virilizagéo progressiva e alteragdes menstruais.

As dosagens hormonais de sulfato de deidroepian-

drosterona, androstenediona, testosterona e 170H-

progesterona mostram-se muito elevadas. A tomografia

computadorizada mostrou adrenais aumentadas. A hipdte-

se diagndstica mais provavel é:

(A) Sindrome de Cushing.

(B) doenca dos ovarios policisticos.

(C) uso cronico de corticosteroides.

(D) hiperplasia adrenal congénita por deficiéncia de
21-hidroxilase.

(E) hiperplasia adrenal congénita por deficiéncia de
17 o -hidroxilase.
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