S0  da Sadde GABARITO 1

CONCURSO PUBLICO - 2005

[ Médico: Geriatria - GERIA j

/ INSTRUCOES GERAIS \

» Vocé recebeu do fiscal:
- um caderno de questdes contendo 60 (sessenta) questdes objetivas de mdultipla escolha;
- um cartdo de respostas personalizado.

+ Eresponsabilidade do candidato certificar-se de que:

- onome e o codigo do cargo ou o nome e o cédigo da especialidade ou da &rea de atuacéo informado
nesta capa de prova corresponde ao nome e cédigo do cargo ou home e codigo da especialidade ou
da &rea de atuacao informado em seu cartdo de respostas;

- o numero do gabarito informado nesta capa de prova corresponde ao numero do gabarito informado
em seu cartdo de respostas.

» Ao ser autorizado o inicio da prova, verifique, no caderno de questdes se a humeracdo das questbes e a
paginacédo estdo corretas.

» Vocé dispde de 4 (quatro) horas para fazer a Prova Objetiva. Faga-a com tranquilidade, mas controle o seu
tempo. Este tempo inclui a marcacdo do cartéo de respostas.

» Apés o inicio da prova, seré efetuada a coleta da impressao digital de cada candidato (Edital 01/2005 — Item 9.9

alinea a).

» N&o ser& permitido ao candidato copiar seus assinalamentos feitos no cartéo de respostas.
» Somente apés decorrida uma hora do inicio da prova, o candidato podera entregar seu cartdo de respostas da

Prova Objetiva e retirar-se da sala de prova (Edital 01/2005 — Item 9.9 alinea c).

» Somente sera permitido levar seu caderno de questdes faltando 1 (uma) hora para o término da prova (Edital

02/2005 — Item 9.9 alinea d).

» Apés o término de sua prova, entregue obrigatoriamente ao fiscal o cartdo de respostas devidamente assinado.
» Os 3 (trés) ultimos candidatos de cada sala sé poderao ser liberados juntos.
» Se vocé precisar de algum esclarecimento, solicite a presenca do responséavel pelo local.

INSTRUCOES - PROVA OBJETIVA

 Verifique se os seus dados estéo corretos no cartdo de respostas. Solicite ao fiscal para efetuar as correcdes
na Ata de Aplicacdo de Prova.

» Leia atentamente cada questdo e assinale no cartdo de respostas a alternativa que mais adequadamente
aresponde.

+ O cartdo de respostas NAO pode ser dobrado, amassado, rasurado, manchado ou conter qualquer registro
fora dos locais destinados as respostas.

* A maneira correta de assinalar a alternativa no cartdo de respostas € cobrindo, fortemente, com caneta
esferogréfica azul ou preta, o espaco a ela correspondente, conforme o exemplo a seguir:

®EOOO®
CRONOGRAMA PREVISTO

[ ATIVIDADE DATA LOCAL

Divulgacao do gabarito - Prova Objetiva (PO) 22/11/2005 www.nce.ufrj.br/concursos
NCE/UFRJ - Cidade Universitaria

Ilha do Fundao - Bloco C do CCMN

Interposicao de recursos contra o gabarito (RG) da PO | 23 e 24/11/2005

Divulgacéo do resultado do J_ulgamento dos recursos contrgy 08/12/2005 www.nce. ufrj.br/concursos
\0S RG da PO e o resultado final da PO )y

k Demais atividades consultar Manual do Candidato ou www.nce.ufrj.br/concursos j
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LINGUA PORTUGUESA

DIREITO A SAUDE
Dalmo de Abreu Dallari

Quando se fala em saude, a primeira idéia das pessoas é que
se tem satide quando ndo se tem doencga. E muitos acham que
ndo adianta querer ter saide ou querer que o governo garanta a
satide porque muitas doengas acontecem por motivos que nado
dependem da vontade das pessoas ou das agdes dos governos e
por isso ndo podem ser evitadas. Para os que pensam desse
modo parece estranho falar em direito a satide. Sera possivel que
uma pessoa possa ter o direito de ndo apanhar uma verminose,
de ndo ter bronquite, de ndo contrair tuberculose ou sarampo?

Antes de tudo, para que se diga que uma pessoa tem saude
ndo basta que ela ndo sofra de alguma doenga. Uma das
organizagdes mais importantes do mundo especializada em
assuntos de satde, a Organizagdo Mundial de Saude (OMS),
adverte que ndo ¢ suficiente a auséncia de doencas. Para que se
diga que uma pessoa tem satde é preciso que ela goze de
completo bem-estar fisico, mental e social. Isso quer dizer que,
além de estar fisicamente bem, sem apresentar sinal de doenga, a
pessoa deve estar com a cabeca tranqiiila, podendo pensar
normalmente e relacionar-se com outras pessoas sem qualquer
problema. E preciso também que a pessoa nio seja tratada pela
sociedade como um estorvo ou fardo repugnante e que possa
conviver com as demais em condi¢cdes de igualdade e de
respeito.

Tudo isso faz parte da saude. Assim, portanto, o direito a
saude, que deve ser assegurado a todas as pessoas de maneira
igual, significa o direito de estar livre de condi¢des que
impegam o completo bem-estar fisico, mental e social.

01 - O tema do direito & saude ¢ tratado de forma impessoal;
esse tratamento ¢ construido, no texto, por meio de muitos
elementos. Assinale aquele elemento que NAO ¢é representativo
desse tratamento no primeiro periodo do texto:

(A) apresenca da terceira pessoa: se fem saude;
(B) autilizagdo do sujeito indeterminado: se fala;
(C) o emprego do pronome se: ndo se tem doenga,
(D) o uso de palavras gerais: pessoas;

(E) aconstrucdo negativa: ndo se tem doenga.

02 - A alternativa que mostra uma maneira de reescrever-se o
primeiro periodo do texto com alteragdo de seu sentido original
é:

(A) Quando se fala em satde, a primeira idéia das pessoas ¢
que, quando ndo se tem doenca, se tem satde;

(B) Tem-se satde quando ndo se tem doenga, essa ¢ a primeira
idéia das pessoas quando se fala em saude;

(C) A primeira idéia das pessoas, quando se fala em saude, ¢
que se tem saude quando ndo se tem doenga;

(D) Quando ndo se tem satde tem-se doenca, essa € a primeira
idéia das pessoas quando se fala em saude;

(E) Ao se falar em saude, a primeira idéia das pessoas é que se
tem saude sempre que ndo se tem doenga.

03 - “Sera possivel que uma pessoa possa ter o direito de ndo
apanhar uma verminose, de ndo ter bronquite, de ndo contrair
tuberculose ou sarampo?”’; o verbo TER ¢ usado freqiientemente
em lugar de outros de significado mais especifico. No caso desse
fragmento do texto, por exemplo, o verbo TER ¢é empregado em
lugar, respectivamente, de:

(A) dispor de / contaminar-se;
(B) usufruir / sofrer de;

(C) utilizar / contrair;

(D) ganhar / adquirir;

(E) gozar/ possuir.

04 - “muitos acham que ndo adianta querer ter saide ou querer
que o governo garanta a saude”; para que os segmentos “querer
ter satude” e “querer que o governo garanta a saude” tenham
construgdo semelhante, a opgdo correta €:

(A) querer ter saide / querer garantir a satde;

(B) querer ter saude / querer o governo garantir a saude;

(C) querer ter saude / querer a saude garantida pelo governo;

(D) querer que se tenha saude / querer que o governo garanta a
saude;

(E) querer que a saude seja tida / querer que o governo garanta
a saude.

05 - Os pensamentos citados no primeiro paragrafo do texto:

(A) sdo comprovados com exemplos no restante do texto;
(B) sao apoiados pelo autor do texto;

(C) sdo combatidos pelos paragrafos seguintes;

(D) sdo considerados como um correto saber popular;
(E) sdo vistos como conseqiiéncia de interesses politicos.
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06 - A presenca da OMS, no segundo paragrafo do texto, serve
para:

(A) apoiar o pensamento do autor do texto;

(B) mostrar que as doengas sdo parte da natureza humana;

(C) demonstrar que, para se ter saide, basta ndo estar doente;

(D) indicar aos governos as agdes necessarias ao combate a
doenga;

(E) confirmar o interesse mundial pelo assunto abordado no
texto.

07 - O conceito de “saude” defendido pela OMS:

(A) ¢ oposto ao conceito generalizado;

(B) ¢ mais amplo que o conceito comum;

(C) opde um saber profissional ao saber popular;
(D) contraria o conceito defendido pelos governos;
(E) vé asatde como fato exclusivamente social.

08 - O eclemento do texto que tem seu valor indicado
INCORRETAMENTE é:

(A) “Assim, PORTANTO, o direito a satde...”(§3) =
conclusao;

(B) “ndo seja tratada COMO um estorvo”(§2) = comparacao;

(C) “QUANDO se fala em saude”(§1) = tempo;

(D) “PORQUE muitas doengas acontecem”(§1) = causa;

(E) “muitas doencas acontecem POR motivos”(§1) = meio.

09 - “Para que se DIGA...”, “que o governo GARANTA... ”. Se,
em lugar dos verbos destacados, tivéssemos, respectivamente, os
verbos PROVER e INTERVIR, as formas correspondentes
seriam:

(A) proveja/ intervinha;

(B) prove/ interveja;

(C) provenha / intervisse;
(D) proveja/ intervenha;
(E) provenha/ interveja.

10 - “o completo bem-estar”; a forma plural desse segmento é:

(A) os completos bem-estares;
(B) os completos bem-estar;
(C) os completos bens-estares;
(D) os completos bens-estar;
(E) o completo bem-estar.

SUS - SISTEMA UNICO DE SAUDE

11 - Atualmente a organizacdo das “portas de entrada” das
institui¢des publicas de saude no Rio de Janeiro se faz orientada
pelo critério de:

(A) oferta de servigos;

(B) necessidade do usuario;
(C) demanda do usuério;

(D) atendimento referenciado;
(E) adscrigao de clientela.

12 - Das estratégias propostas pelo governo federal, aquela que
busca reorientar a organizagdo da “porta de entrada” das
instituigdes publicas é:

(A) Farmacia Popular;

(B) QualiSUS;

(C) Bolsa Familia;

(D) Brasil Sorridente;

(E) Educagdo Permanente.

13 - Hierarquizagdo do Sistema de Satde significa

organizacdo por:

(A) niveis diferentes de gestdo;

(B) areas geograficas distintas;

(C) programas especificos por patologias;
(D) niveis de complexidade tecnoldgica;
(E) critérios de vigilancia epidemiologica.

14 - O Programa de Saude da Familia ( PSF ) foi ampliado pelo
Ministério da Satde nos dois Gltimos anos em 31%. Esta ¢ uma
estratégia de reorientagdo da atengdo:

(A) primaria;
(B) secundaria;
(C) tercidria;

(D) quaternaria;
(E) suplementar.

15 - Entre as caracteristicas da organizac¢do do PSF encontra-se:

(A) ampliacdo da necessidade de leitos hospitalares;

(B) centralizacdo do atendimento nos agentes comunitarios de
saude;

(C) ateng@o de populagdes em situacdo de risco;

(D) auséncia de encaminhamento  para
especializadas;

(E) cadastramento de familias com adscri¢@o de clientela.

consultas
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16 - Em junho de 2005 foi inaugurado, no Rio de Janeiro, o
Servigo de Atendimento Movel de Urgéncia ( SAMU ), parte
integrante da politica nacional de atendimento as urgéncias.
Considerando a necessidade de classificacdo de risco para
organizacdo deste atendimento, estamos respeitando o principio
do SUS de:

(A) universalidade;
(B) descentralizagao;
(C) equidade;

(D) integralidade;
(E) hierarquizagao.

17 - O Sistema Unico de Satide, cujo arcabougo juridico-
institucional é definido pela Constituigdo Federal de 1988 tem
fundamentagdo legal nos dispositivos abaixo, EXCETO:

(A) NOAS 1/2;
(B) Lein®8080/1990;
(C) Lein®8142/1990;
(D) NOBs 91,92,93 ¢ 96;
(E) RDCn°50/2002.

18 - O controle social previsto na regulagio do Sistema de
Saude, com representagdo de usuarios esta presente na seguinte
instancia:

(A) Conselhos de Saude;
(B) Comissdo tripartite;
(C) Comissao bipartite;
(D) CONASS;

(E) CONASEMS.

19 - O impacto da violéncia urbana na saude da populagdo ¢
tematica obrigatéria entre gestores de satude, que devem buscar
iniciativas para minimizar estes indices. Em Sdo Paulo, o
Programa Escola da Familia, que abre as escolas nos finais de
semana para atividades da comunidade, resultou em queda no
indice de homicidios em 57%, no porte de drogas em 81% e no
de furtos em 45,5%. Esta iniciativa agrega dois principios das
acdes do SUS, a saber:

(A) equidade e regionalizagio;

(B) integralidade e intersetorialidade;
(C) universalidade e hierarquizagio;
(D) controle social e equidade;

(E) hierarquizagéo e gratuidade.

20 - Considerando os numeros relativos a obesidade que
revelam 16 % da populagdo mundial acima do peso e 300
milhdes de pessoas clinicamente obesas, das estratégias abaixo
destinadas a populacdo geral aquela que se correlaciona
adequadamente com seu objetivo de prevengao é:

(A) taxagdo de fast foods — redu¢do do consumo — tercidria;

(B) estimulo ao aleitamento materno —melhor controle do
bebé sobre a quantidade ingerida — primaria;

(C) estimulo a caminhadas para o deslocamento — aumento
do gasto caldrico — especifica;

(D) proibigdo de maquinas de refrigerantes em escolas -
estimulo aos sucos naturais — secundaria;

(E) oferta de cirurgias bariatricas pelo SUS — redugdo da
capacidade alimentar — primordial.

CONHECIMENTOS GERAIS DA AREA MEDICA

21 - Bloqueio atrio ventricular ocorre, mais comumente, durante
o uso de:

(A) doperidol;
(B) litio;

(C) cocaina;
(D) teofilina;
(E) anfetamina.

22 - O antidoto especifico para a intoxicacdo pelo
acetaminofen é:

(A) nitritio de sédio;
(B) naloxone;

(C) piridoxina;

(D) acetil cisteina;
(E) atropina.

23 - O fluconazol pode provocar mais freqlientemente:

(A) hepatite;

(B) neurite;

(C) calculo renal;
(D) pancreatite;
(E) miopatia.

24 - O anti-hipertensivo, usado no tratamento de urgéncia da
hipertensdo arterial, que atua como vaso dilatador é:

(A) furosemida;
(B) enalapril;
(C) nifedipina;
(D) captopril;
(E) hidralazina.
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25 - A alterag@o laboratorial mais freqiientemente associada ao
lupus eritematoso sistémico é:

(A) anemia;

(B) leucopenia;

(C) trombocitopenia;
(D) proteinuria;

(E) hematuria.

26 - A queimadura de um membro superior inteiro, em adulto,
corresponde a uma area corporal de cerca de:

(A) 2%;
(B)  4%;
©)  9%;
D) 15%;
(E) 17%.

27 - E cefalosporina de 3* geragio:

(A) cefalexina;
(B) cefalotina;
(C) cefotaxina;
(D) cefaxitin;

(E) cefadroxil.

28 - A maior concentrag¢do de sddio ocorre em secrecdo de:

(A) glandula sudoripara;

(B) bile;
(C) estomago;
(D) ileo;

(E) duodeno.

29 - Além da glicemia de jejum, o exame mais indicado para
acompanhar um doente com Diabetes mellitus ¢€:

(A) insulinemia;

(B) curva glicémica;

(C) HOMA;

(D) GAD®6S;

(E) hemoglobina glicosilada.

30 - E causa de hipopotassemia:

(A) insuficiéncia renal aguda;
(B) uso de espironolactona;

(C) amiloidose;

(D) alcalose;

(E) lupus eritematoso sistémico.

GERIATRA

31 - A distingdo entre o envelhecimento normal e as alteragdes
patologicas ¢ fundamental para lidar com idosos. Em relagdo a
esse tema, NAQ ¢ correto afirmar que:

(A) o envelhecimento é singular para cada individuo;

(B) as alteracdes relacionadas ao envelhecimento sdo
resultantes de uma perda gradual que se inicia na fase de
adulto jovem;

(C) as perdas s6 se tornam funcionalmente significantes apos a
sexta década;

(D) a importancia da perda funcional depende do ritmo de
deterioragdo e da performance necessaria;

(E) a forma como o organismo se adapta as demandas
externas ¢ central para o processo.

32 - Analise as afirmativas sobre o envelhecimento biologico.

I- O envelhecimento é um processo multifatorial.

IT- A longevidade ¢é freqiientemente associada com a
reducdo da capacidade metabdlica e a resposta ao
“stress”.

IIT - A variagdo na longevidade individual é devida a
hereditariedade em 35% e em fatores do meio em
65%.

Marque a afirmativa correta:

(A) somente I esta correta;

(B) somente I e II estdo corretas;
(C) somente II esté correta;

(D) somente II e III estdo corretas;
(E) somente I e III estdo corretas.

33 - Sobre as alteragdes biologicas associadas ao

envelhecimento, analise as afirmativas a seguir:

I- Redugdo da altura e aumento da gordura na
composi¢ao corporal;

IT- Aumento do nimero de glomérulos anormais;

IIT - Aumento das horas de sono REM;

IV - Redugdo da elasticidade pulmonar.

Marque a afirmativa correta:

(A) apenas I e III estdo corretas;

(B) apenas Il e IV estdo corretas;
(C) apenas III esta correta;

(D) apenas I, IT e IV estdo corretas;
(E) apenas II, I1I e IV estdo corretas.
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34.-

(A)
(B)
©
(D)
(E)

Em relagdo ao Estatuto do Idoso NAO ¢ correto afirmar:

o Estatuto do Idoso se destina a assegurar os direitos das
pessoas com idade igual ou superior a 65 anos;

¢ obrigagdo da familia, da comunidade, da sociedade e do
Poder Publico assegurar ao idoso seus direitos;

ao idoso internado ou em observacdo ¢ assegurado o
direito a acompanhante;

os profissionais de saide devem comunicar 0s casos
suspeitos de maus tratos;

aos idosos a partir de 65 anos que ndo possuam meios de
prover sua subsisténcia, nem de té-la provida por sua
familia, ¢ assegurado um beneficio mensal de um salario
minimo de acordo com a LOAS.

35 - Em relagdo a terapéutica medicamentosa em geriatria,
analise as afirmativas a seguir:

I- Reagdes adversas a medicamentos sdo formas
comuns de iatrogenia.

IT- Psicotropicos e agentes cardiovasculares sdo causas
comuns de reagdes adversas.

IIT- Fatores culturais, econdmicos, fisicos ¢ psicologicos
tém pouca influéncia na terapéutica medicamentosa
segura.

IV - A polifarmacia é exacerbada pela pratica de consulta

a varios médicos.

Marque a opgao correta:

(A)
®)
©
D)
(E)

36 -

apenas [ e II estdo corretas;
apenas II e III estdo corretas;
apenas I, II e IV estdo corretas;
apenas III e IV estdo corretas;
apenas II, III e IV estdo corretas.

Em relagdo a efeitos adversos comuns, marque a opgao que

NAO esta correta:

(A)
(B)
©
(D)

(E)

agentes dopaminérgicos, anticolinérgicos e sedativos sdo
causa de “delirium”;

bloqueadores de canal de calcio sdo causa de diarréia;
digoxina ¢ causa de ndusea;

antipsicoticos sdo causa de desordem de movimentos
extrapiramidais e de sedagdo;

agentes dopaminérgicos sdo causa de alucinagdes.

37 -

(A)
(B)
©
D)
(E)

Marque a opgio que NAO esta correta:

a reducdo do fluxo esplancnico e da superficie de absorgdo
alteram significativamente a absor¢ao de medicamentos;
do ponto de visto clinico, o envelhecimento altera a
distribui¢@o das drogas;

a redugdo do fluxo sangiiineo hepatico e da atividade
enzimatica altera o metabolismo das drogas;

a creatinina sérica ndo reflete a fungdo renal de forma
acurada;

a distribuicdo das drogas esta afetada pela reducdo da dgua
total e da albumina e pelo aumento da gordura.

38 - Em relacdo ao envelhecimento populacional, analise as
afirmativas a seguir:

I- Ele se deve a reducdao da mortalidade e a queda na

fecundidade.

A feminilizac¢do da velhice traz implicages somente

de género.

IIT- Os idosos vém assumindo papel de apoio as suas
familias através da participacdo de seus ganhos no
or¢amento familiar.

II -

Marque a opgao correta:

(A)
®)
©
D)
(E)

39

apenas III esta correta;
apenas I e III estdo corretas;
apenas II esta correta;
apenas I e II estdo corretas;
apenas | esta correta.

- Sobre a avaliagdo geriatrica como um importante

instrumento da pratica clinica, analise as afirmativas a seguir:

I- A capacidade funcional ¢ influenciada por um
complexo de fatores fisicos, socioecondmicos e
pisicologicos.

II- A avaliagdo geriatrica abrange aspectos de saude
fisica, mental, psicologica e social.

IIT- A determinacdo da capacidade funcional deve ser o
foco da avaliagdo geriatrica.

IV - A avaliagdo geriatrica ndo reduz o desenvolvimento de
incapacidades ou a necessidade de asilamento.

Marque a correta:

(A)
(B)
©
D)
(E)

todas estdo certas;

somente II esta correta;
somente I esta correta;

somente I, II e III estao corretas;
somente III e IV estdo corretas.
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40 - A respeito da imobilidade como uma das sindromes
geriatricas, avalie as afirmativas a seguir:

I- As causas principais da imobilidade sdo as desordens
musculoesquelética, neuroldgica e cardiologica.

II- Os fatores psicologicos e do meio tém importante
influéncia na imobilidade.

III - O medo de cair, presente em idosos com instabilidade
postural ou histéria de quedas, ndo ¢ suficiente para
levar a imobilidade.

IV - Os efeitos adversos de medicagdes como sedativos e
anti-pisicoticos podem favorecer a imobilidade.

Marque a opgdo correta:

(A)
(B)
©
D)
(E)

somente III esta correta;
somente I, II e IV estdo corretas;
somente [V esta correta;
somente II e III estdo corretas;
somente I e IV estdo corretas.

41 - Marque a opgdo que NAO descreve uma complicagdo da

imobilidade:

(A) lceras de pressao;

(B) incontinéncia urinaria;

(C) descondicionamento cardiovascular;
(D) balango nitrogenado positivo;

(E) “delirium”.

42 - No procedimento médico correto em um atendimento

geriatrico:

(A) somente a prevengdo secundaria é preconizada;

(B) a prevencdo de doencas e¢ a busca da reducdo da
progressdo de suas conseqiiéncias ¢ central no trabalho da
geriatria;

(C) avacinagfo para tétano ndo ¢ rotina;

(D) aprevencgao terciaria busca a detec¢io precoce de doencas
assintomaticas;

(E) medidas preventivas ndo sdo efetivas nesta faixa etaria.

43 -

Sdo componentes da avaliagdo geriatrica:

[- déficit visual e auditivo, estado nutricional e presenga
de incontinéncia urindria;

Il - equilibrio, marcha e quedas;

III - polifarmacia, avaliagdo funcional e cognitiva;

IV - incontinéncia fecal e avaliagdo afetiva;

V - suporte social, avaliagdo econdémica e do meio
ambiente.

Marque a afirmacio correta:

(A)
®)
©
D)
(E)

somente III esta correta;

somente I e II estdo corretas;
somente I, II e III estdo corretas;
todas estdo corretas;

somente I, II, Il e V estdo corretas.

44 - S3o fatores de risco para declinio funcional em idosos
hospitalizados:

I- idade acima de 75 anos;

II- presenga de déficit cognitivo prévio;

III- presencga de déficit funcional prévio;

IV- gravidade de doenga que motivou a internagao.

Marque a afirmativa correta:

(A) somente I eIV estdo corretas;

(B) somente II e III estdo corretas;

(C) somente I esta correta;

(D) somente I, II e III estdo corretas;

(E) somente IV esta correta.

45 - Em relacdo a imunizac¢do de idosos, marque a afirmativa

correta:

(A) o periodo de incubacdo do virus influenza ¢ de 10 dias
apos o contagio;

(B) a vacinacdo reduz os riscos de hospitalizagdo por doencas
cardiovasculares, cérebro-vasculares e pneumonias;

(C) Oseltamivir e Zanamivir inibem a neuraminidase dos virus
influenza A e B e podem ser utilizados como substitutos
da vacinagao;

(D) reagdes anafilaticas sdo freqiientes e relacionadas a
proteina residual do ovo;

(E) a wvacina contra influenza ¢ contra-indicada em

imunodeprimidos.
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46 - Sobre delirium, uma importante causa de confusdo em
idosos, podemos afirmar que:

(A)
(B)

©

D)
(E)

47 -

sua freqliéncia em internacgdo cirurgica ¢ baixa;

as alteracdes cognitivas sdo devidas & presenca de quadro
demencial;

distirbios da atividade psicomotora e emocionais ndo sdo
comuns em pacientes com delirium;

a presenga de sinais neurologicos é comum,;

se caracteriza por distirbio da consciéncia, flutuagdo dos
sinais e sintomas e desenvolvimento dos sinais e sintomas
em um curto espago de tempo.

Deméncia ¢ uma sindrome clinica caracterizada por:

I- déficit de memoria;

IT - presenca de disturbios cognitivos como afasia, apraxia,
agnosia e déficit na fungéo executiva;

IIT - os déficits causam significativa alteragdo na fungdo
ocupacional ou social e representam significante
declinio dos niveis funcionais anteriores;

IV - os distirbios podem ser causados por doencas
psiquiatricas.

Marque a opgao correta:

(A)
(B)
©
D)
(E)

48 -

somente I, IT e III estdo corretas;
somente [V estd correta;
somente | esta correta;

somente I e IV estdo corretas;
somente | e II estdo corretas.

Em relag@o as contra-indicagdes para a vacinagdo, marque a

afirmativa que NAO est4 correta:

(A)

(B)

©

D)

(E)

a vacina contra pneumococo ¢ contra-indicada em
individuos com historia de hipersensibilidade imediata a
vacina ou seus componentes;

as vacinas constituidas de virus vivos atenuados devem ser
administradas em pessoas com imunodeficiéncia congénita
ou adquirida, acometidos por neoplasia maligna ou em
tratamento imunodepressor;

as vacinas contra a difteria e o tétano sdo contra-indicadas
para individuos com histéria de Sindrome de Guillain
Barré nas seis semanas apos a dose anterior;

a vacina contra a febre amarela ndo deve ser administrada
em  individuos com  histéria  pregressa  de
hipersensibilidade severa a ovo, a dose anterior da vacina
ou qualquer de seus componentes;

0 Ministério da Satde recomenda precaugdo no uso de
vacinas contra doencas infecciosas para individuos com
historia pregressa de Sindrome de Guillain Barré (SGB).

49 - Em relacio as causas de delirium NAO ¢é correto afirmar

que:

(A)

(B)
©

D)
(E)

os analgésicos narcéticos e antiinflamatorios nao
esterdides podem causar ou contribuir para seu
desenvolvimento;

as drogas psicotropicas e relaxantes musculares podem
causar ou contribuir para seu desenvolvimento;

os déficits sensoriais, imobilidade e mudanca de ambiente
sdo fatores predisponentes;

as psicoses agudas nao se relacionam como causas;
pequenos infartos cerebrais corticais sem sinais ou
sintomas focais podem se manifestar com delirium.

50 - O Transtorno Cognitivo Leve (TCL) se caracteriza por:

(A)
(B)

©

D)
(E)

ser o estagio inicial da Doenca de Alzheimer;

um déficit de memodria que ndo pode ser avaliado por
testes neuropsicologicos;

ndo poder ser considerado como fator de risco para o
desenvolvimento de deméncia;

estar presente no envelhecimento normal;

queixa de perda de memoéria confirmada por um
informante, a manutengdo das fung¢des cognitivas gerais e
das atividades funcionais.

51 - A Deméncia por Corpos de Lewy se caracteriza por:

I- declinio progressivo;

II- flutuagdo na atengdo e alucinagdes visuais recorrentes;
III- presencga de parkinsonismo;

IV- excelente resposta aos neurolépticos.

Marque a opg¢do correta:

(A)
(B)
©
D)
(E)

somente LII e III estdo corretas;
somente I e IV estdo corretas;
somente II e III estdo corretas;
somente I, II e IV estdo corretas;
somente II, III ¢ IV estdo corretas.

52 - Sobre a queda, uma das principais causas de morbidade em
idosos, podemos afirmar que:

(A)
B)
©

D)
(E)

apesar de sua importancia ndo representa um indicador de
fragilidade;

mais da metade dos idosos vivendo na comunidade tem
historia de pelo menos 3 quedas no ano;

o medo de cair, a perda da auto-confianga ¢ a restri¢ao a
deambulagdo podem afetar negativamente o estado
funcional de idosos;

o risco de institucionalizagdo ¢é pouco associado a
complicagdo de queda;

os multiplos fatores que se correlacionam a queda atuam
de forma isolada.
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53 -

Sobre os distarbios de marcha e de equilibrio, fatores de

risco para queda e perda de independéncia, podemos afirmar

que:

I- o equilibrio postural ¢ obtido através do
posicionamento do centro de massa sobre a base de
suporte;

I - o controle postural pode ser definido como o processo
pelo qual o SNC, através da atividade muscular, regula
a relagdo entre o centro de massa ¢ a base de suporte;

IIT- para que uma queda ocorra basta haver uma
pertubagdo do equilibrio;

IV-o0 sistema de controle postural se baseia em
informacgdes dos sistemas vestibular e proprioceptivo.

Assinale:

(A) somente I, II e III estdo corretas;

(B) somente I e III estdo corretas;

(C) somente I e IV estdo corretas;

(D) somente III e IV estdo corretas;

(E) somenteI e II estdo corretas.

54 - Em relagdo a incontinéncia urinaria ¢ correto afirmar que:

(A) a qualidade de vida estd prejudicada somente nas
incontinéncias significativas;

(B) o envelhecimento ¢é sua principal causa;

(C) impactacdo fecal e restricdo da mobilidade sdo causas
transitorias;

(D) medicagdes com efeito anticolinérgico ndo afetam a
continéncia;

(E) aincontinéncia de esfor¢o ¢ o tipo mais comum em idosas.

55 - Sobre os tipos de incontinéncia urindria, analise as

afirmativas a seguir:

I- a incontinéncia de urgéncia se associa a instabilidade

ou hiper-reflexia do detrusor;

IT- a incontinéncia de esforco se caracteriza pela perda
involuntaria de pequenas quantidades de urina com o
aumento da pressdo abdominal;

IIT - a incontinéncia por transbordamento ¢ provocada por
distirbio neurologico (detrusor hiperativo) ou
obstrucao;

IV - a incontinéncia funcional se relaciona a incapacidade
de atingir o toalete a tempo de evitar a perda de urina.

Podemos afirmar que:

(A)
(B)
©
D)
(E)

somente I, II e IV estdo corretas;
somente I, IT e III estdo corretas;
somente I e II estdo corretas;
somente II e III estdo corretas;
somente II, III ¢ IV estdo corretas.
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56 - As tulceras de pressdo sdo afec¢des comuns em idosos
institucionalizados. Sobre as tlceras NAO ¢ correto afirmar que:

(A)
®)
©
D)
(E)

seu principal fator de risco é a imobilidade;

incontinéncia, redu¢do do nivel de consciéncia, déficit
cognitivo e ingesta nutricional inadequada sdo fatores de
risco;

apesar de freqiientes, tém pouco impacto na mortalidade,
na morbidade e no custo de tratamento;

o envelhecimento cutaneo traz particularidades que
favorecem seu desenvolvimento;

a pressdo extrinseca se distribui em forma de cone para as
camadas mais profundas.

57 - Parkinsonismo ¢ definido como a combinagdo de fatores
como:

I-
Il - bradicinesia;
III - rigidez, perda de reflexos posturais, postura fletida,

tremor de movimento;

fendmeno de congelamento;

IV - tremor de repouso.

Marque a combinacao correta:

(A)
®)
©
D)
(E)

somente I, II e III estdo corretas;
somente I e II estdo corretas;
somente I e III estdo corretas;
somente II e IV estdo corretas;
somente I, IT e IV estdo corretas.

58 - O Parkinsonismo pode ser distinguido da Doenga de
Parkinson quando se observa:

I- simetria no inicio dos sintomas;

II- presenga de reflexos posturais;

III- auséncia de tremor de repouso;

IV- resposta precéria a terapia com levodopa.

Assinale a afirmativa correta:

(A)
(B)
©
D)
(E)

somente | e [V estdo corretas;
somente II e III estdo corretas;
somente I ¢ II estdo corretas;
somente I, III e IV estdo corretas;
somente I, II e III estao corretas.
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59 - Marque o que NAO esta correto:

(A) a Atrofia Multi Sistémica se caracteriza pela presenca de
parkinsonismo, ataxia cerebelar, disautonomia;

(B) na Degeneragdo Cortico-Basal observa-se rigidez
unilateral com ou sem distonia, apraxia ¢ a presenga de
membro alienado;

(C) a Paralisia Supra Nuclear Progressiva se caracteriza pela
paralisia dos movimentos oculares horizontais e
parkinsonismo;

(D) drogas bloqueadoras dos receptores dopaminérgicos
podem levar ao desenvolvimento de parkinsonismo;

(E) a Hidrocefalia de Pressdo Normal se caracteriza por défict
cognitivo, distarbio de marcha e equilibrio e
incontinéncia urinaria.

60 - Analise as afirmativas a seguir:

I- No Neurinoma do Acustico o paciente se queixa de
zumbido, perda auditiva neurosensorial bilateral e
vertigem.

IT - Tonteira se refere a uma sensacao rotatdria.

III - Na Vertigem Paroxistica Posicional Benigna o
paciente se queixa de tonteira episodica, de inicio
subito, associado a nduseas e vOmitos e precipitada por
alteracdo na posicdo da cabega.

IV - Vertigem ¢ a sensagdo de instabilidade postural ou
desequilibrio.

Assinale a afirmativa correta:

(A) somente I, IIT e IV estdo corretas;
(B) somente I e II estdo corretas;

(C) somente I e III estdo corretas;

(D) somente II e IV estdo corretas;
(E) somente III e IV estdo corretas.
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