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I – LÍNGUA PORTUGUESA 

 
Para responder às questões de 01 a 09, leia o TEXTO a seguir. 
 

NÃO EXISTE EXAME GRÁTIS 
        

No Brasil, o direito de acesso universal e gratuito aos tratamentos médicos é 
assegurado pela Constituição.  A precariedade do sistema público, no entanto, praticamente 
obriga as famílias que podem fazê-lo a contratar um plano privado. Ao fim, paga-se dobrado 
para ter acesso à assistência: primeiro, na forma de impostos; depois, na mensalidade dos 4 

planos. Hoje, o custo médio desses planos é de 120 reais. Em uma família de quatro pessoas, 
isso representa um gasto anual expressivo – de 5760 reais. Ainda assim, dois em cada dez 
brasileiros possuem seguro médico. Em São Paulo, estado em que a cobertura privada é 
disseminada, mais da metade da população tem um plano. Cabe à Agência Nacional de Saúde 8 

Suplementar (ANS) a tarefa de regular e fiscalizar esse mercado, buscando o equilíbrio entre a 
qualidade do atendimento e o valor pago pelos segurados. Entre as suas atribuições está listar 
o rol de tratamentos e procedimentos mínimos que devem ser cobertos, obrigatoriamente, 
pelos planos de saúde. A cada dois anos esse rol é revisto e ampliado. 12 

        Na semana passada, a ANS informou que, a partir de junho, setenta novos 
procedimentos passarão a ser cobertos. “O objetivo é manter as práticas atualizadas, para que 
as pessoas tenham acesso aos exames e tratamentos que se revelaram mais eficientes”, diz o 
diretor da  ANS, Alfredo Cardoso. A incorporação de novas técnicas é necessária e bem-vinda. 16 

Não se imagina que a cobertura dos planos não acompanhe as inovações da medicina. Mas tão 
inevitável quanto esse avanço é o aumento do custo para as operadoras – que cedo ou tarde 
será repassado para os segurados. 

         Foi o que ocorreu após a revisão do rol em 2008. Agora, foram introduzidos 20 

tratamentos caros, entre eles o transplante de medula óssea e os exames de imagem com PET-
Scan. Além disso, ampliou-se o limite de consultas anuais com psicólogos, fonoaudiólogos e 
nutricionistas. A avaliação das empresas de saúde é óbvia: o preço das mensalidades deverá 
subir, só não se sabe quanto. 24 

       “O novo rol foi feito com rigor e trará benefícios evidentes para os consumidores, 
mas as operadoras de saúde suplementar verão subir seus custos”, afirma Solange Beatriz 
Mendes, diretora da Fenasaúde, entidade que representa as empresas do setor. Para Antônio 
Jorge Kropf, diretor técnico da Amil, não há como abrir mão dos avanços da medicina. “O 28 

desafio está em incorporar o que existe de mais moderno e, ao mesmo tempo, combater o 
desperdício e fazer o bom uso desses recursos”, afirma Kropf. Nesse sentido, deve-se destacar 
que a ANS incluiu no rol de procedimentos as diretrizes que balizam e orientam a utilização 
das novas técnicas. Assim, o uso do PET-Scan estará coberto apenas nos casos de linfoma e um 32 

tipo específico de câncer no pulmão. 
        O aumento dos gastos com saúde, tanto públicos como privados, representa um 

desafio mundial. Em primeiro lugar, pesa o envelhecimento populacional. Quanto maior o 
número de idosos, mais elevados serão os custos. O valor médio de uma internação  para uma 36 

pessoa com mais de 60 anos, por exemplo, é de 10.000 reais, o dobro do que as operadoras 
pagam  para pacientes que estejam na casa dos 30 anos. Além da questão demográfica, existe 
o custo inerente à incorporação constante de técnicas e medicamentos a cada dia mais 
dispendiosos. O resultado não poderia ser outro: o valor dos planos de saúde tende a subir 40 

num ritmo mais veloz que o da inflação. Entre 2003 e 2008, o preço médio das mensalidades 
subiu 60%, contra uma alta de 30% no IPCA, o índice oficial de inflação. Para as operadoras, 
isso dificulta a popularização dos planos privados no país e faz com que o porcentual de 
segurados fique estagnado ao redor de 20% da população. Há quem argumente, por outro 44 

lado, que as operadoras acabam se beneficiando, porque os seus segurados, muitas vezes, 
utilizam serviços oferecidos pelo Sistema Único de Saúde (SUS). Um exemplo é o tratamento 
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contra AIDS. Mas o fato é que a Constituição assegura a todos – pobres e ricos, segurados ou 
não – o acesso irrestrito aos serviços médicos. A população busca os planos por necessidade – 48 

e porque um estado recordista em arrecadação tributária negligencia um dever constitucional. 

 
(GUANDALINI, Giuliano. Com reportagem de Luís Guilherme Barrucho. VEJA. Edição 2148, Ano 43, n. 3 
janeiro. 2010, p. 90-91). 

 
 
 
QUESTÃO 01 - Nessa reportagem, trata-se da questão dos planos de saúde e da cobertura de exames e 

tratamentos disponíveis para os segurados. De acordo com o texto, julgue as assertivas abaixo: 

I. A Constituição Federal determina o direito de todo cidadão aos serviços de saúde, de forma universal 
e gratuita. 

II. O acesso irrestrito aos tratamentos de saúde tornou-se uma realidade no país, com a implantação do 
SUS, atendendo satisfatoriamente a todas as pessoas indepentemente de sua classe social. 

III. A procura por planos de saúde privados reflete a precariedade do sistema de saúde pública. 
IV. O crescimento da procura por planos de saúde privados demonstra que o cidadão brasileiro entende 

que cuidar da saúde não deve ser  visto como ônus financeiro. 
V. O cidadão que contrata um plano de saúde privado está sendo duplamente penalizado, tendo em vista 

que já paga impostos para ter acesso à assistência médica pública. 
 
QUESTÃO 02 - Com base no fragmento: “Em São Paulo, estado em que a cobertura privada é mais 

disseminada, mais da metade da população tem um plano.” (linhas 7-8), julgue as assertivas abaixo: 
 

I. O estado de São Paulo é uma referência em saúde no país, uma vez que a assistência privada já faz 
parte da vida de toda sua população. 

II. O investimento expressivo em plano de saúde privado em São Paulo reflete o grau de 
desenvolvimento econômico do estado. 

III. O poder aquisitivo dos paulistanos é superior ao das pessoas de outros estados da Federação, por isso 
grande parte da população pode contratar planos de saúde privados. 

IV. São Paulo destaca-se como estado que tem os melhores planos de saúde do país, por isso os serviços 
públicos estão sempre em desvantagem. 

V. A cobertura privada é mais difundida em São Paulo, levando mais da metade de sua população a 
contratar a assistência privada. 

 
QUESTÃO 03 - Considerando as atribuições cabíveis à Agência Nacional de Saúde Suplementar (ANS), 
julgue as assertivas abaixo: 
 
I. Promover a fiscalização do setor de saúde privada, buscando assegurar um equilíbrio entre a 

qualidade dos serviços prestados e o valor a ser pago pelo segurado. 
II. Regular o mercado de saúde privado, visando estender seus benefícios a todos os cidadãos brasileiros. 

III. Tornar a saúde privada acessível a toda a população brasileira, posto que  os órgãos públicos não 
cumprem as determinações constitucionais. 

IV. Cobrar das seguradoras que acompanhem os avanços e as inovações da medicina, oferecendo, aos 
segurados, exames e tratamentos eficientes. 

V. Atualizar, a cada ano, a lista de tratamentos e procedimentos a serem cobertos obrigatoriamente 
pelos planos de saúde. 
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QUESTÃO 04 - Segundo a reportagem, “O aumento dos gastos com saúde, tanto públicos como privados, 

representa um desafio mundial.” (linhas 34-35). Considerando as causas apresentadas que justificam esse 
desafio, julgue as assertivas abaixo: 
 

I. O envelhecimento da população é um dado relevante para os custos com a saúde, pois quanto maior o 
número de idosos mais elevados serão esses custos. 

II. A inclusão de técnicas e medicamentos cada vez mais dispendiosos tende a elevar o valor dos planos  
de saúde, que,  por vezes, chega a superar o índice da inflação. 

III. O processo de expansão dos planos de saúde esbarra nos valores cobrados pelas seguradoras, 
atendendo apenas 20% da população nacional. 

IV. A saúde não é uma prioridade no governo atual, por isso não há recursos para oferecer tratamentos 
específicos à população brasileira. 

V. As seguradoras privadas não têm estrutura financeira para cobrir certos tratamentos médicos, uma 
vez que não podem repassar esses custos para os segurados segundo determinação constitucional. 

 
QUESTÃO 05 - No fragmento: “A precariedade do sistema público, no entanto, praticamente obriga as 

famílias que podem fazê-lo a contratar um plano privado.” (linhas 2-3), o termo destacado expressa ideia 
de adversidade. Considerando essa ideia de adversidade, julgue os conectores destacados nos fragmentos 
abaixo: 
 

I. “Ao fim, paga-se dobrado para ter acesso à assistência; primeiro, na forma de impostos; depois, nas 

mensalidades dos planos.” (linhas 3-4-5) 
II. “Ainda assim, dois em cada dez brasileiros possuem seguro médico.” (linhas 6-7) 

III. “Mas tão inevitável quanto esse avanço é o aumento do custo para as operadoras [...]”. (linhas 17-18) 
IV. “O objetivo é manter as práticas atualizadas, para que as pessoas tenham acesso aos exames e 

tratamentos que se revelaram mais eficientes, [...]” (linhas 14-15). 
V. “Além disso, ampliou-se o limite de consultas anuais com psicólogos, fonoaudiólogos e nutricionistas.” 

(linhas 22 -23) 
 

QUESTÃO 06 - No fragmento: “Entre as suas atribuições está listar o rol de tratamentos e procedimentos 

mínimos que devem ser cobertos, obrigatoriamente, pelos planos de saúde.” (linhas 10 - 11 -12), o conectivo 

que introduz oração de valor restritivo. Considerando-se esse mesmo comportamento sintático-semântico, 
julgue os conectivos destacados nos fragmentos abaixo: 
 

I. “A precariedade do sistema público, no entanto, praticamente obriga as famílias que podem fazê-lo a 

contratar um plano privado.” (linhas 2 -3) 
II. “Na semana passada, a ANS informou que, a partir de junho, setenta novos procedimentos passarão a 

ser cobertos.” (linhas 13 -14) 
III. “O objetivo é manter as práticas atualizadas, para que as pessoas tenham acesso aos exames e 

tratamentos que se revelaram mais eficientes, [...]”(linhas 14 - 15) 
IV. “Não se imagina que a cobertura dos planos não acompanhe as inovações da medicina”. (linha 17) 
V. “Há quem argumente, por outro lado, que as operadoras acabam se beneficiando, [...]”. (linhas 44 -45) 
 

QUESTÃO 07 - No fragmento: “No Brasil, o direito de acesso universal e gratuito aos tratamentos médicos é 

assegurado pela Constituição.” (linhas 1 - 2), a expressão verbal destacada apresenta-se na voz passiva. 
Considerando-se essa forma de flexão verbal, julgue os verbos presentes nos fragmentos abaixo: 
 

I. “Hoje, o custo médio desses planos é de 120 reais.” (linha 5) 
II. “Ainda assim, dois em cada dez brasileiros possuem seguro médico.” (linhas 6 - 7) 

III. “ A cada dois anos esses  rol é revisto e ampliado.” ( linha - 12) 
IV. “Agora, foram introduzidos tratamentos caros, entre eles o transplante de medula óssea [...].” (linhas 

20- 21) 

V. “Além disso, ampliou-se o limite de consultas anuais com psicólogos, fonoaudiólogos e nutricionistas.” 
( linhas 22 -23) 
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QUESTÃO 08 - Leia o fragmento. 
“Na semana passada, a ANS informou que, a partir de junho, setenta novos procedimentos passarão a ser 

cobertos”. (linhas 13 -14) 
Considerando-se a possibilidade de reescritura desse fragmento, mantendo-se o uso da pontuação de 
acordo com a norma padrão da língua escrita, julgue os trechos abaixo: 
 
I. A ANS, na semana passada, informou que setenta novos procedimentos, a partir de junho, passarão a 

ser cobertos. 
II. A ANS informou na semana passada, que setenta novos procedimentos passarão a ser cobertos a 

partir de junho. 
III. A ANS informou na semana passada, que, setenta novos procedimentos a partir de junho, passarão a 

ser cobertos. 
IV. Setenta novos procedimentos passarão, a partir de junho, a ser cobertos, informou, na semana 

passada, a ANS. 
V. A partir de junho setenta novos procedimentos, passarão a ser cobertos, informou a ANS na semana 

passada. 
 
QUESTÃO 09 - Leia o fragmento. 
 “Nesse sentido, deve-se destacar que a ANS incluiu no rol de procedimentos as diretrizes que balizam e 

orientam a utilização das novas técnicas.” (linhas 30 -31 - 32) 
Considerando os mecanismos de coesão textual e as relações sintático-semânticas dos termos destacados 
nesse fragmento, julgue as assertivas abaixo. 
 
I. O termo “se” é um índice de indeterminação do sujeito da oração. 

II. O termo “que,” nas duas ocorrências, estabelecem a coesão textual, apresentando valor explicativo. 
III. O termo “que” apresenta a mesma classificação morfossintática nas duas ocorrências. 
IV. O termo “que”, na segunda ocorrência, pode ser substituído por “onde”, mantendo-se o mesmo nível 

de linguagem. 
V. Os termos “se” e “que”, nas duas ocorrências, são formas pronominais. 
 
 
 

II – INFORMÁTICA 

 
 
 
 
QUESTÃO 10 - O Microsoft Word é um software voltado para o trabalho de edição de textos. Considerando 
a utilização desse software, na versão em português, avalie as assertivas seguintes: 
 

I. O usuário pode inserir, em um documento, os elementos tabela, imagem e texto. 
II. A seleção de todo o conteúdo de um documento, que está sendo editado, pode ser realizada, por 

padrão, pressionando-se em conjunto as teclas CTRL e A. 
III. A tecla de função F5 é utilizada para exibir uma janela que permite ao usuário, dentre outras ações, 

localizar uma palavra em um documento.  
IV. O recurso que manipula colunas permite que o texto de um documento seja disposto em duas ou mais 

colunas. Ao utilizar esse recurso, é possível definir que apenas parte do texto de um documento seja 
exibida em duas colunas. 

V. Uma tabela possui inicialmente 4 linhas e 2 colunas. Utilizando apenas o recurso mesclar células, é 
possível fazer com que essa tabela passe a ter quatro linhas e uma coluna. 
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QUESTÃO 11 - O Microsoft Excel é um software voltado para o trabalho com planilhas eletrônicas. 
Considerando a utilização desse software, na versão em português, avalie as assertivas seguintes:  
 

I. Na célula D1, o usuário inseriu a fórmula =SOMA(A1;B2). Nesse caso, o valor em D1 será aquele 
resultante da soma dos valores contidos nas células A1, A2, B1 e B2. 

II. Na fórmula =$A$2+$B3, as células envolvidas estão sendo referenciadas utilizando linhas e colunas 
absolutas. 

III. Na célula C10, foi inserida a fórmula =SE(B10=10;1;SE(B10=20;2;3)). Nesse caso, quando o usuário 
digitar o valor 20 na célula B10, a célula C10 conterá o valor 3. 

IV. No processo de configuração para impressão, é possível ajustar o tamanho de uma planilha, de forma 
que a mesma seja impressa em apenas uma página. 

V. Na figura abaixo, está sendo apresentando um gráfico do tipo pizza.  

 
 

QUESTÃO 12 - Considerando conceitos e aplicações relacionados à informática básica, redes de 
computadores e aplicações na internet, julgue as assertivas seguintes: 
 
I. O termo hardware é utilizado para referenciar componentes físicos do computador, tais como placa-

mãe, processador, memória e sistema operacional. 
II. A capacidade de armazenamento da memória RAM de um computador é expressa em valores 

múltiplos de bytes, em que cada byte corresponde a um conjunto de 8 bits. 
III. Um teclado de computador é um exemplo de periférico de saída de dados. 
IV. Uma intranet é uma rede que utiliza as mesmas tecnologias da internet, sendo geralmente usada por 

empresas para otimizar o trabalho em grupo.   
V. A pesquisa mostrada na figura abaixo, realizada no Google, resultará em ocorrências de documentos 

sobre carros que estejam disponíveis em qualquer formato, exceto pdf. 

 
 
 

III – RACIOCÍNIO LÓGICO 

 

 

QUESTÃO 13 - Na reprodução humana, ocorre um processo de divisão celular, no qual, a partir de uma 
única “célula mãe”, ocorre a sua subdivisão em duas outras células idênticas à anterior formando assim 
uma primeira geração. Em seguida, cada uma delas também se subdivide em duas outras, idênticas à célula 
mãe, formando uma segunda geração. Esse processo de subdivisão continua da mesma forma daí em 
diante, formando as gerações seguintes.  

Considerando o processo de subdivisão celular descrito, julgue as assertivas abaixo: 
 

I. Na 3ª geração, foram obtidas 23 células e na 4ª, 34. 
II. Na 3ª geração, foram obtidas 23 células ou na 4ª, 34. 
III. Na 4ª geração, foram obtidas 24 células e na 5ª, 25. 
IV. Se na 4ª geração foram obtidas 24 células, então na 5ª foram obtidas 25 células. 
V. Se contarmos o total de células, desde a célula mãe até a enésima geração e encontrarmos 127, então 

n = 6. 
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QUESTÃO 14 - Em uma ficha hospitalar de acompanhamento médico constam os gráficos, representados 
na figura abaixo, referentes às variações do peso P, em quilogramas, e da altura H, em metros, de uma 
criança, desde o seu nascimento até o final da quarta semana.
 

 
Com base nas informações gráficas apresentadas, julgue as assertivas abaixo:
 

I. Nas duas primeiras semanas, tanto o peso 
II. Na terceira semana, o peso P ou a altura 
III. Nas duas últimas semanas, o peso 
IV. Nas quatro semanas, o peso P ou a altura 
V. Se ocorreu uma semana em que o peso 

 
QUESTÃO 15 - Em um concurso público, foram selecionadas pessoas para exercer as seguintes funções: F1, 
F2, F3, F1 e F2, F1 e F3, F2 e F3, F1 e F2 e F3. No diagrama abaixo, estão representados os totais de pessoas 
selecionadas para exercer cada uma das funções.
 

A partir da análise desse diagrama, julgue as assertivas abaixo:
 

I. Existem exatamente 5 pessoas selecionadas para exercer simultaneamente as funções F1 e F2 e F3.
II. Existem exatamente 30 pessoas selecionadas para exercer 
III. Existem exatamente 35 pessoas selecionadas para exercer apenas duas funções.
IV. Existem exatamente 30 pessoas selecionadas para exercer pelo menos duas funções.
V. Existem exatamente 60 pessoas selecionadas para exercer as funções F1 ou F2.

 
 
 
 

F1 
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Em uma ficha hospitalar de acompanhamento médico constam os gráficos, representados 
na figura abaixo, referentes às variações do peso P, em quilogramas, e da altura H, em metros, de uma 
criança, desde o seu nascimento até o final da quarta semana. 

                        

Com base nas informações gráficas apresentadas, julgue as assertivas abaixo: 

Nas duas primeiras semanas, tanto o peso P quanto a altura H só aumentaram.
ou a altura H aumentou. 

Nas duas últimas semanas, o peso P teve o valor mínimo, e a altura H o valor máximo.
ou a altura H teve um aumento maior do que 100%.

Se ocorreu uma semana em que o peso P diminuiu, então, nessa semana, a altura 

Em um concurso público, foram selecionadas pessoas para exercer as seguintes funções: F1, 
F2, F3, F1 e F2, F1 e F3, F2 e F3, F1 e F2 e F3. No diagrama abaixo, estão representados os totais de pessoas 
selecionadas para exercer cada uma das funções. 

 
A partir da análise desse diagrama, julgue as assertivas abaixo: 

Existem exatamente 5 pessoas selecionadas para exercer simultaneamente as funções F1 e F2 e F3.
Existem exatamente 30 pessoas selecionadas para exercer apenas uma função.
Existem exatamente 35 pessoas selecionadas para exercer apenas duas funções.
Existem exatamente 30 pessoas selecionadas para exercer pelo menos duas funções.
Existem exatamente 60 pessoas selecionadas para exercer as funções F1 ou F2.
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Em uma ficha hospitalar de acompanhamento médico constam os gráficos, representados 
na figura abaixo, referentes às variações do peso P, em quilogramas, e da altura H, em metros, de uma 

                     

só aumentaram. 

o valor máximo. 
teve um aumento maior do que 100%. 

diminuiu, então, nessa semana, a altura H não aumentou. 

Em um concurso público, foram selecionadas pessoas para exercer as seguintes funções: F1, 
F2, F3, F1 e F2, F1 e F3, F2 e F3, F1 e F2 e F3. No diagrama abaixo, estão representados os totais de pessoas 

Existem exatamente 5 pessoas selecionadas para exercer simultaneamente as funções F1 e F2 e F3. 
apenas uma função. 

Existem exatamente 35 pessoas selecionadas para exercer apenas duas funções. 
Existem exatamente 30 pessoas selecionadas para exercer pelo menos duas funções. 
Existem exatamente 60 pessoas selecionadas para exercer as funções F1 ou F2. 
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IV – CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS – CARGO: MÉDICO/ÁREA - NEFROLOGIA 

 
QUESTÃO 16 - A Glomerulonefrite Membranosa, geralmente, apresenta-se como Síndrome Nefrótica. 
Considerando esse caso, julgue as assertivas abaixo: 

 
I. A hipoalbuminemia é decorrente da proteinúria maciça e da incapacidade relativa do fígado em repô-

la. 
II. O edema depende exclusivamente da diminuição da pressão oncótica das proteínas. 

III. Ao contrário da síndrome nefrítica, não se observa aumento do colesterol e triglicerídeos. 
IV. Ocorre sempre aumento da pressão arterial sistêmica. 
V. Ocorre perda urinária da antitrombina III e de imunoglobulinas, fatores que favorecem o 

tromboembolismo e infecções, respectivamente. 

 
QUESTÃO 17 - Um paciente suspeito de ser portador de Insuficiência Renal Crônica realiza o clearance de 
creatinina. Considerando os critérios das Diretrizes Brasileiras de Doença Renal Crônica, julgue as assertivas 
abaixo: 

 
I. Ele estará no estágio 2, se o clearance de creatinina estiver entre 60 e 89mL/min/1,73m². 

II. Ele estará no estágio 5, se o clearance de creatinina estiver abaixo de 15mL/min/1,73m². 
III. Ele estará no estágio 3, se o clearance de creatinina estiver entre 15 e 29mL/min/1,73m². 
IV. Ele estará no estágio 1, se o clearance de creatinina estiver acima de 100mL/min/1,73m². 
V. Ele estará no estágio 4, se o clearance de creatinina estiver entre 15 e 29mL/min/1,73m². 

 
QUESTÃO 18 - A Infecção do Trato Urinário (ITU) é mais frequente em mulheres devido às características da 
uretra feminina (mais curta e larga) e também pela contiguidade anatômica com a vagina e região perianal. 
Diante disso, julgue as assertivas abaixo: 

 
I. As bactérias GRAM positivas, presentes no meio vaginal, são a causa mais frequente de ITU. 

II. Componentes bacteriostáticos da própria urina e a diurese livre de obstáculos são importantes para 
evitar infecções de repetição. 

III. A recidiva de uma infecção urinária ocorre pela mesma bactéria que causou a infecção anterior e surge 
em até três semanas após o tratamento do episódio. 

IV. A colonização, por bactérias uropatogênicas, da região periuretral precede a colonização da bexiga. 
V. As cepas P1 de Escherichia coli nefritogênicas que provocam pielonefrite são fimbriadas, sendo o 

receptor parte de um glicoesfingolípide (Gal-Gal). 

 
QUESTÃO 19 - Exames laboratoriais devem ser realizados periodicamente no paciente que realiza 
hemodiálise, de acordo com a Resolução 154/2004, republicada em 2006. Em relação a esses exames, 
julgue as assertivas abaixo:  

 
I. Não há necessidade de ultrassonografia dos rins e vias urinárias, antes de iniciar o tratamento dialítico, 

uma vez que a função renal já está em fase terminal, e os rins têm seu tamanho reduzido. 
II. A dosagem do hematócrito, da hemoglobina e da transaminase glutâmica pirúvica deve ser feita 

mensalmente. 
III. A dosagem do paratormônio deve ser realizada anualmente. 
IV. O hemograma completo, o ferro sérico, a medição da saturação de transferrina, a dosagem da 

ferritina, das proteínas totais e frações e da fosfatase alcalina devem ser realizados trimestralmente. 
V. Com a melhoria da água para hemodiálise, não há mais necessidade da dosagem do alumínio sérico do 

paciente. 
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QUESTÃO 20 - Quanto à litíase renal, julgue as assertivas abaixo: 
 

I. Não se sabe a causa da hipercalciúria em aproximadamente 50% dos casos, denominando-se primária 
ou idiopática. 

II. A prevalência de litíase idiopática vem diminuindo nos países industrializados devido ao controle do sal 
dos alimentos e da ingestão de proteína na dieta. 

III. É possível a formação de cálculo renal quando há infecção pelo Proteus mirabilis, produtor de urease. 
IV. A diminuição do citrato urinário não favorece a formação de cálculo. 
V. A acidose tubular renal distal é uma das causas de hipocitratúria, hipercalciúria e urina alcalina, fatores 

que contribuem para a formação de nefrocalcinose. 
 

QUESTÃO 21 - Um paciente adulto jovem sofreu traumatismo craniano com comprometimento encefálico. 
Considerando o diagnóstico de morte encefálica, de acordo com a Resolução do CFM nº 1.480/97, julgue as 
assertivas abaixo: 
 

I. A constatação de coma perceptivo e mínima atividade motora supraespinal são parâmetros clínicos 
para o diagnóstico de morte encefálica. 

II. Ausência de atividade metabólica cerebral comprovada por PET é um parâmetro clínico para o 
diagnóstico de morte encefálica. 

III. Resultados negativos de atividade encefálica em dois exames neurológicos com 2 horas de intervalo 
são parâmetros clínicos para o diagnóstico para morte encefálica. 

IV. Se houver constatação de hipotermia durante a avaliação, o protocolo de morte encefálica deve ser 
interrompido. 

V. Os reflexos osteotendinosos, cutâneo-abdominais e cutâneo-plantar em flexão ou extensão podem 
estar positivos diante da morte encefálica. 

 
QUESTÃO 22 - Segundo a RDC 154/2004, republicada em 2006, julgue as assertivas abaixo: 
 

I. A água potável deve ser inspecionada semanalmente quanto à cor aparente, turvação, sabor, odor, 
cloro residual e pH. 

II. O exame físico-químico da água para hemodiálise deve ser feito a cada 3 meses. 
III. O reservatório de água para hemodiálise deve ser dotado de sistema de recirculação contínua da água 

24 horas por dia, durante 7 dias por semana. 
IV. A contagem de bactérias heterotróficas e a dosagem de endotoxinas na água de hemodiálise devem 

ser realizadas mensalmente. 
V. O controle bacteriológico do reservatório de água potável deve ser realizado mensalmente. 
 
QUESTÃO 23 - A glomeruloesclerose segmentar e focal primária está presente em aproximadamente 30% 
das biópsias renais em adultos. Considerando essa enfermidade, julgue as assertivas abaixo: 
 

I. A maior parte cursa com função renal preservada, a longo prazo. 
II. A apresentação mais frequente da doença é através de edema nefrótico com hipertensão arterial sistêmica. 

III. Acomete mais mulheres acima dos 40 anos. 
IV. Acomete mais homens jovens e indivíduos de raça negra. 
V. O comprometimento tubulointersticial, presente em alguns casos, provoca glicosúria e aminoacidúria. 
 
QUESTÃO 24 - Em relação à nefrotoxicidade por anti-inflamatórios não-hormonais, julgue as seguintes assertivas: 
 

I. A nefrite intersticial aguda manifesta-se sempre como glomerulonefrite aguda. 
II. Dor lombar e hematúria são possíveis manifestações. 

III. Desidratação e cirrose hepática são fatores de risco. 
IV. O uso de bloqueadores da enzima de conversão da angiotensina II ou de bloqueadores de receptores 

AT1 predispõe à nefrotoxicidade.  
V. Há casos que cursam com insuficiência renal aguda, hipercalemia e hipertensão arterial. 
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QUESTÃO 25 - A infecção pelo vírus da Hepatite C tornou-se a causa mais frequente de glomerulopatia 
viral, sobrepujando aquelas causadas pelo vírus da Hepatite B. Diante disso, julgue as assertivas abaixo: 
 
I. O tipo histológico mais observado é a glomeruloesclerose segmentar e focal. 

II. A doença pode manifestar-se através de hematúria e proteinúria isoladas, de glomerulonefrite aguda 
ou de síndrome nefrótica. 

III. A glomerulonefrite membrano-proliferativa é a lesão histológica mais encontrada. 
IV. Em alguns casos, observam-se sintomas sistêmicos como artralgias, púrpura e vasculite, associados ao 

aumento das crioglobulinas. 
V. O tratamento restringe-se ao uso de anti-hipertensivos e diuréticos, haja vista que a carga viral não 

tem tanta importância diante da glomerulopatia instalada.  
 
QUESTÃO 26 - Quanto ao diagnóstico e condutas diante da função retardada do enxerto (FRE) no período 
pós-transplante renal, julgue as assertivas abaixo: 
 
I. A FRE é diagnosticada diante da falência do enxerto renal no primeiro mês pós-transplante. 

II. A FRE não é fator preditivo independente de perda do enxerto a longo prazo. 
III. A otimização da hemodinâmica do doador e do receptor são medidas que limitam a incidência e a 

duração da FRE. 
IV. A necrose tubular aguda é a causa mais frequente de FRE em transplantes de rim cadáver,  e rara em 

transplantes de doador vivo. 
V. A hemodiálise pode exacerbar o dano isquêmico ao enxerto diante de uma necrose tubular aguda. 
 
QUESTÃO 27 - O Mieloma múltiplo é a neoplasia maligna mais frequente da medula óssea e pode acometer 
os rins. Sobre essa patologia, julgue as assertivas abaixo: 
 
I. O comprometimento glomerular através de glomerulonefrite proliferativa difusa é o mais observado. 

II. A deteriorização da função renal ocorre em aproximadamente 50% dos pacientes. 
III. A precipitação de cadeias leves filtradas e a obstrução da luz tubular contribuem sobremaneira para a 

instalação da Insuficiência renal aguda.  
IV. A síndrome de Fanconi pode ocorrer por comprometimento tóxico das cadeias leves sobre as células 

do túbulo proximal. 
V. O tratamento envolve o uso de diuréticos em altas doses e de inibidores da enzima de conversão da 

angiotensina. 
 
QUESTÃO 28 - Em relação aos cistos renais, julgue as seguintes assertivas: 
 
I. A doença renal policística hereditária pode ser dominante ou recessiva. 

II. A estrutura anatômica renal não está comprometida na doença policística renal autossômica 
dominante se o ritmo de filtração glomerular estiver normal. 

III. A doença cística da medula renal é sempre adquirida devido à uremia ou à diálise. 
IV. A doença policística renal autossômica recessiva (DPRAR) apresenta variabilidade na expressão clínica. 
V. Aproximadamente 50% dos recém-nascidos com DPRAR apresentam insuficiência renal e 

malformações pulmonares que podem levar ao óbito. 
 
QUESTÃO 29 – Considerando os fatores que contribuem para o risco elevado de rejeição aguda no 
transplante renal, julgue os itens abaixo: 
 
I. Raça negra. 

II. Transfusão sanguínea, principalmente tardia. 
III. Mulheres multíparas. 
IV. Retransplante, principalmente se houve rejeição tardia. 
V. Painel de antígenos com alta reatividade. 
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QUESTÃO 30 – Com relação à avaliação do receptor renal e à(s) conduta(s) a ser(em) tomada(s) 
imediatamente antes do transplante, julgue as assertivas abaixo: 
 
I. Realizar hemodiálise em todos os pacientes no pré-operatório. 

II. Realizar hemodiálise naqueles com hiperpotassemia (K ≥ 5,5 mEq/L). 
III. Realizar hemodiálise se houver sobrecarga hídrica importante. 
IV. Retirar sempre o cateter de tenckhoff naqueles em diálise peritoneal. 
V. Drenar apenas o líquido da cavidade peritoneal nos casos de hiperpotassemia. 
 
QUESTÃO 31 – Julgue cada um dos itens abaixo, considerando as circunstâncias em que o aporte proteico 
na insuficiência renal aguda (IRA) deverá ser restrito a menos de 0,8 g/kg de peso corpóreo/dia:  
 
I. Quando houver hipercatabolismo. 

II. Quando não houver hipercatabolismo. 
III. Quando a IRA for de provável curta duração. 
IV. Quando a IRA for de provável longa duração. 
V. Quando o paciente tiver catabolismo aumentado e estiver em hemodiálise contínua. 
 
QUESTÃO 32 - Paciente com hiperpotassemia grave com alterações eletrocardiográficas. Considerando 
essas informações, julgue cada uma das proposições abaixo:  
 
I. Agonista beta-adrenérgico é indicado como ação inicial imediata nesse caso. 

II. Resinas de troca catiônica são indicadas como ação inicial imediata nesse caso. 
III. Gluconato de cálcio endovenoso é indicado como ação inicial imediata nesse caso. 
IV. Diuréticos de alça (aplicação endovenosa) são indicados como ação inicial imediata nesse caso.  
V. Infusão de insulina e glicose endovenosa são indicadas como ação inicial imediata nesse caso.  
 
QUESTÃO 33 – Considerando a relação entre a hipercalemia e alguns medicamentos, julgue cada uma das 
assertivas abaixo:  
 

I. Os antiinflamatórios não-hormonais causam hipercalemia. 
II. Ciclosporina causa hipercalemia. 

III. Tacrolimo não causa hipercalemia. 
IV. Salbutamol causa hipercalemia. 
V. Fludrocortisona causa hipercalemia. 
 
QUESTÃO 34 - Em relação ao uso de Anfotericina B, julgue as assertivas abaixo: 
 
I. O uso prolongado causa insuficiência renal aguda oligúrica. 

II. Pode observar-se perda da capacidade da concentração urinária. 
III. Pode causar acidose tubular renal distal hipocalêmica. 
IV. A acidose tubular distal cursa com hiperpotassemia. 
V. São observadas vasodilatação renal e proteinúria maciça. 
 
QUESTÃO 35 - Em relação ao Diabetes insipidus nefrogênico (DIN), julgue as assertivas abaixo: 
 
I. Cursa com diminuição da capacidade de concentração urinária. 

II. Cursa com aumento da resistência à ação do hormônio antidiurético. 
III. Cursa com aumento da capacidade de concentração urinária. 
IV. A anemia falciforme e o uso de lítio são causas de DIN. 
V. A alteração do canal da água da aguaporina 2, sensível ao hormônio antidiurético, pode ser causa 

congênita de DIN. 
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QUESTÃO 36 - Em relação à(s) indicação (ões) absoluta(s) de diálise na insuficiência renal aguda, julgue os 
itens abaixo:  
 

I. Acidose metabólica 
II. Hipercalemia 

III. Sobrecarga de volume refratário ao manejo clínico 
IV. Uremia sintomática 
V. Oligúria 
 
QUESTÃO 37 - Em relação aos distúrbios de água e sódio, julgue as seguintes assertivas: 
 

I. Na insuficiência cardíaca congestiva, a retenção de sódio e água não está relacionada à anormalidade 
intrínseca do rim. 

II. Rins de pacientes cirróticos com ascite, quando são transplantados para pessoas com função hepática 
normal, não causam mais retenção de sódio e água. 

III. Rins de pacientes cirróticos com ascite, quando são transplantados para pessoas com função hepática 
normal, causam retenção de sódio e água. 

IV. A retenção de sódio e água na cirrose está relacionada à anormalidade intrínseca do rim. 
V. A retenção de sódio e água na cirrose ocorre principalmente devido a mecanismos extrarrenais que 

regulam as trocas renais de sódio e água.  
 
QUESTÃO 38 - Em relação à nefrotoxicidade por drogas, julgue as assertivas abaixo: 
 
I. Os aminoglicosídeos causam necrose tubular aguda não-oligúrica. 

II. Penicilinas causam com mais frequência nefrite intersticial aguda. 
III. As reações nefrotóxicas com penicilinas e cefalosporinas são raras. 
IV. A observação de cristais em formato de agulha sob luz polarizada na urina pode indicar a 

nefrotoxicidade pelo aciclovir.  
V. A nefrite intersticial aguda é uma complicação frequente com o uso de aminoglicosídeos. 
 
QUESTÃO 39 - Em relação à nefropatia diabética, julgue as assertivas abaixo: 
 
I. No diabético tipo 1, a nefropatia geralmente ocorre após 10 anos de doença. 

II. A microalbuminúria é um marcador preditivo de nefropatia diabética. 
III. A microalbuminúria é normal até 300mg na urina de 24 horas. 
IV. A microalbuminúria é normal até 30mg na urina de 24 horas. 
V. O controle glicêmico não altera a taxa de excreção da microalbuminúria. 
 
QUESTÃO 40 - Em relação aos fatores de risco na nefrotoxicidade induzida por contrastes radiológicos 
como causa de insuficiência renal aguda, julgue os itens abaixo: 
 
I. Depleção de volume 

II. Insuficiência cardíaca congestiva 
III. Dose de contraste abaixo de 100mL 
IV. Doença hepática 
V. Dose de contraste acima de 125mL 
 
 


