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	 O Caderno de questões possui 50 

(cinquenta) questões objetivas, 
numeradas sequencialmente, de acordo 
com o exposto no quadro a seguir:

ATENÇÃO 

Cargo

INSTRUÇÕES 

1.	 Na sua Folha de Respostas, confira seu nome, o número do seu 
documento e o número de sua inscrição. Além disso, não se esqueça 
de conferir seu Caderno de Questões quanto a falhas de impressão e 
de numeração, e se o cargo corresponde àquele para o qual você se 
inscreveu. Qualquer divergência comunique ao  fiscal.

2.	 O único documento válido para avaliação da prova é a Folha de 
Respostas. Só é permitido o uso de caneta esferográfica transparente 
de cor azul ou preta para o preenchimento da Folha de Respostas, que 
deve ser realizado da seguinte maneira: 

3.	 O prazo de realização da prova é de 4 (quatro) horas, incluindo a 
marcação da Folha de Respostas. Após 60 (minutos) do início da 
prova, o candidato estará liberado para utilizar o sanitário ou deixar 
definitivamente o local de aplicação. A retirada da sala de prova dos 3 
(três) últimos candidatos só ocorrerá conjuntamente.

4.	 Ao término de sua prova, comunique ao fiscal, devolvendo-lhe a Folha 
de Respostas devidamente preenchida e assinada. O candidato  poderá  
levar  consigo  o  Caderno de Questões, desde que aguarde em sala o 
término da aplicação. 

5.	 As provas e os gabaritos preliminares estarão disponíveis no site do 
Instituto AOCP - www.institutoaocp.org.br - no dia posterior à aplicação 
da prova. 

6.	 Implicará na eliminação do candidato, caso, durante a realização 
das provas, qualquer equipamento eletrônico venha emitir ruidos, 
mesmo que devidamente acondicionado no envelope de guarda de 
pertences. O NÃO cumprimento a qualquer uma das determinações 
constantes em Edital, no presente Caderno ou na Folha de Respostas, 
incorrerá na eliminação do candidato. 
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L Í N G U A  P O R T U G U E S A

QUESTÃO 01

QUESTÃO 02

QUESTÃO 03

QUESTÃO 04

QUESTÃO 05

Quando a ciência supera a ficção

Marcelo Gleiser

Semana passada, algo de extraordinário ocorreu. Após 
passar 31 meses hibernado, enquanto cruzava o espaço 
a uma distância de 800 milhões de quilômetros do Sol, a 
sonda Rosetta, da Agência Espacial Europeia, enviou uma 
mensagem para a central de controle vinculada à missão: 
“Olá, mundo!” 

Rosetta acordou e agora se aproxima do Sol e de seu 
alvo, o cometa 67P/Churyamov-Gerasimenko. Se tudo 
correr bem, no dia 11 de Novembro, Rosetta enviará a sonda 
Philae, que pesa apenas 100 kg, para pousar na superfície 
do cometa. Será o primeiro pouso de um objeto criado por 
humanos num cometa. 

O pouso em si será incrivelmente difícil, já que a 
gravidade do cometa, que tem apenas quatro quilômetros 
de diâmetro, é praticamente nula. Philae terá que usar uma 
combinação de arpões e garras capazes de se fixar no gelo 
para se agarrar ao cometa. Será mais como laçar um touro 
do que pousar na Lua. 

Antes disso, Rosetta acompanhará o cometa enquanto 
ele vai se aproximando do Sol. E aqui a coisa fica interessante, 
como os leitores que viram o filme Armageddon devem se 
lembrar: à medida que o cometa vai se aproximando do Sol, 
sua superfície vai esquentando e seu material começa a 
sublimar. Com isso, vemos daqui a cauda do cometa, que, 
como os cabelos de uma pessoa, sempre aponta na direção 
do vento. Neste caso, no da radiação proveniente do Sol. 

Cometas são bolas de gelo e poeira, restos do material 
que formou o Sol e os planetas, 4,6 bilhões de anos atrás. 
Encontram-se na periferia do Sistema Solar, com tamanhos 
variando de alguns metros a aproximadamente 10 km de 
diâmetro. Por estarem longe e isolados, guardam a memória 
da origem do Sistema Solar: estudá-los significa também 
estudar a nossa origem. 

A sonda Philae, armada de uma série de instrumentos 
científicos, mandará imagens da superfície do cometa 
e de sua vizinhança. Estudará, também, a composição 
química da superfície do cometa, buscando, em particular, 
por material orgânico. Usando uma broca, chegará 23 cm 
abaixo da superfície para coletar amostras do solo. 

Isso tudo será feito remotamente, quando a sonda 
estiver a centenas de milhões de quilômetros da Terra. 
Imagine pilotar um robô a essa distância... 

Existem dois mistérios profundamente interligados com 
cometas: a origem da água na Terra e a própria origem da 
vida. Segundo algumas teorias, uma fração significativa da 
água na Terra veio de cometas e protoplanetas que caíram 
aqui durante os primeiros 500 milhões de existência do 
Sistema Solar. Ninguém sabe de onde veio a água aqui, e 
esses estudos serão úteis para elucidar a questão. 

Também sabemos que cometas têm matéria orgânica, 
isso é, relacionada com a vida, incluindo vários aminoácidos. 
Será interessante verificar se o cometa 67P/Churyamov-
Gerasimenko tem aminoácidos e se suas propriedades são 
como as dos aminoácidos terrestres. Se cometas caíram 
aqui no passado remoto, é possível que tenham inseminado 

a Terra com os materiais que geraram a vida. Vivemos numa 
época em que uma sonda criada por nós pode pousar nesse 
objeto tão distante e inóspito. É nessas horas que a ciência 
supera a ficção. 

http://www1.folha.uol.com.br/colunas/marcelogleiser/2014/01/1402687-
quando-a-ciencia-supera-a-ficcao.shtml o. 

A expressão destacada que NÃO constitui locução 
verbal se encontra em

(A) 	 “Philae terá que usar uma combinação...”
(B) 	 “...uma sonda criada por nós pode pousar...”
(C) 	 “...e seu material começa a sublimar.”
(D) 	 “Imagine pilotar um robô a essa distância...”
(E) 	 “...enquanto ele vai se aproximando do Sol.”

Assinale a alternativa cuja expressão destacada 
indica o modo da ação verbal.

(A)	 “O pouso em si será incrivelmente difícil...”
(B) 	 “...alguns metros a aproximadamente 10 km...”
(C) 	 “...é praticamente nula.”
(D) 	 “Isso tudo será feito remotamente...”
(E) 	 “Existem dois mistérios profundamente interligados...”

“...à medida que o cometa vai se aproximando do 
Sol, sua superfície vai esquentando...”
A expressão destacada estabelece, no contexto, 
relação semântica de

(A) 	 comparação.
(B) 	 proporção.
(C) 	 condição.
(D) 	 modo.
(E) 	 consecução.

“O pouso em si será incrivelmente difícil, já que a 
gravidade do cometa [...] é praticamente nula.”
Todas as expressões a seguir podem ocupar o 
espaço da expressão em destaque, EXCETO

(A) 	 visto que.
(B) 	 como.
(C)	 porquanto.
(D) 	 uma vez que.
(E) 	 dado que.

A expressão destacada, que NÃO retoma ou faz 
referência a algo anteriormente mencionado no 
texto, encontra-se na alternativa  

(A)	 “Antes disso, Rosetta acompanhará o cometa...”.
(B)	 “...estudá-los significa também estudar a nossa origem.”.
(C) 	 “...e esses estudos serão úteis para elucidar a questão.”.
(D)	 “...pode pousar nesse objeto tão distante...”.
(E)	 “Existem dois mistérios...”.
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R A C I O C Í N I O  L Ó G I C O  E  M AT E M Á T I C O

QUESTÃO 09

QUESTÃO 10

QUESTÃO 11

QUESTÃO 12

QUESTÃO 13

QUESTÃO 14

QUESTÃO 08

QUESTÃO 06

QUESTÃO 07

Em “Cometas são bolas de gelo e poeira...”, a 
expressão destacada funciona, sintaticamente, como

(A)	 predicativo.
(B) 	 objeto direto.
(C)	 complemento nominal.
(D) 	 objeto indireto.
(E)	 adjunto adverbial.

Assinale a alternativa correta quanto ao que se afirma 
a respeito das expressões destacadas a seguir.

(A) 	 Em “Segundo algumas teorias...”, retoma memória da 
origem do Sistema Solar.

(B)	 Em “...os cabelos de uma pessoa, sempre aponta na 
direção...”, pode ficar no plural.

(C) 	 Em “...relacionada com a vida...”, pode ser substituída 
por à.

(D) 	 Em “Rosetta...se aproxima do Sol e de seu alvo...”, 
retoma o Sol.

(E) 	 Em “...cometas têm matéria...”, pode ser grafada sem 
acento.

“Por estarem longe e isolados, guardam a memória 
da origem do Sistema Solar...”
A oração destacada estabelece, com a oração que 
lhe segue, uma relação semântica de

(A) 	 tempo.
(B) 	 conclusão.
(C) 	 causa.
(D) 	 concessão.
(E) 	 proporção.

A expressão destacada que NÃO funciona 
sintaticamente como adjunto adverbial é

(A) 	 “...por nós pode pousar nesse objeto tão distante...”
(B) 	 “Semana passada, algo de extraordinário ocorreu.”
(C)	 “Ninguém sabe de onde veio a água aqui...”
(D)	 “É nessas horas que a ciência supera a ficção.”
(E)	 “Rosetta acordou e agora se aproxima do Sol...”

Assinale a alternativa correta quanto ao que se 
afirma a seguir.

(A)	 A expressão nessas tem suas sílabas separadas em   
ne-ssas.

(B)	 A expressão sublimar separa-se em sub-li-mar.
(C)	 A expressão chegará apresenta um encontro 

consonantal.
(D) 	 A expressão poeira apresenta um tritongo.
(E) 	 A expressão terrestres apresenta um dígrafo consonantal.

Três amigas vão passar as férias em lugares 
diferentes. Uma delas é loura, outra morena e outra 
ruiva. Uma se chama Lucy, a outra Mira e a outra 
Wendy e os destinos de viagem escolhidos são Bahia, 
São Paulo e Rio de Janeiro, não necessariamente 
nesta ordem. Sabendo que

•	 a loura diz que não vai a São Paulo e nem para o 
Rio de Janeiro.

•	 a morena diz que o nome dela não é Mira e nem 
Wendy.

•	 a ruiva diz que nem ela e nem Mira vão a São 
Paulo.

Sendo assim, é correto afirmar que
(A)	 a loura é Wendy e ela vai ao Rio de Janeiro.
(B)	 a ruiva é Wendy e ela vai à São Paulo.
(C)	 a ruiva é Lucy e ela vai ao Rio de Janeiro.
(D)	 a morena é Lucy e ela vai ao Rio de Janeiro.
(E)	 a loura é Mira e ela vai à Bahia.

Dizer que não é verdade que “José não é mecânico 
ou João é pedreiro” é logicamente equivalente a 
dizer que

(A)	 José é mecânico e João não é pedreiro.
(B)	 José não é mecânico e João não é pedreiro.
(C)	 José é mecânico ou João não é pedreiro.
(D)	 José não é mecânico ou João não é pedreiro.
(E)	 José é mecânico ou João é pedreiro.

Qual é a porcentagem de um todo à qual a fração  

corresponde?
(A)	 7%.
(B)	 15%.
(C)	 25%.
(D)	 35%.
(E)	 37%.

Joana foi à livraria e viu que o box dos seus livros 
preferidos estava em promoção. O box custava              
R$ 250,00 e estava com um desconto de 15%. Qual é 
o valor deste desconto?

(A)	 R$ 25,00.
(B)	 R$ 31,75.
(C)	 R$ 37,50.
(D)	 R$ 39,25.
(E)	 R$ 40,15.
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QUESTÃO 15

QUESTÃO 16

QUESTÃO 17

QUESTÃO 18

QUESTÃO 19L E G I S L A Ç Ã O  A P L I C A D A  À  E B S E R H

QUESTÃO 20

Observe a sequência a seguir:

1; 3; 5; 7; ...

Qual é a soma do quinto termo desta sequência com 
o sétimo termo?

(A)	 20.
(B)	 22.
(C)	 23.
(D)	 24.
(E)	 25.

O Conselho de Administração reunir-se-á, 
extraordinariamente, sempre que for convocado pelo 
Presidente, a seu critério, ou por solicitação

(A) 	 da maioria absoluta dos membros.
(B) 	 da maioria simples dos membros.
(C) 	 de, pelo menos, três de seus membros.
(D) 	 de, pelo menos, quatro de seus membros.
(E)	 de, pelo menos, seis de seus membros.

Compete à Diretoria Executiva da EBSERH, EXCETO
(A)	 autorizar a aquisição, alienação e oneração de 

bens móveis, inclusive valores mobiliários, podendo 
estabelecer normas e delegar poderes.

(B) 	 analisar e submeter à aprovação do Conselho de 
Administração propostas de aquisição, alienação e 
oneração de bens imóveis e valores mobiliários.

(C) 	 pronunciar-se sobre todas as matérias que devam ser 
submetidas ao Conselho de Administração.

(D) 	 fornecer todas e quaisquer informações solicitadas por 
conselheiro do Conselho de Administração.

(E) 	 instituir a Comissão de Ética da EBSERH.

De acordo com o que dispõe o Regimento Interno da 
EBSERH, assinale a alternativa correta.

(A)	 A investidura dos membros do Conselho Fiscal e do 
Conselho Consultivo far-se-á mediante assinatura em 
livro de termo de posse, enquanto que a investidura dos 
membros do Conselho de Administração e da Diretoria 
Executiva far-se-á mediante registro na ata da primeira 
reunião de que participarem.

(B) 	 A investidura dos membros do Conselho de Administração 
e da Diretoria Executiva far-se-á mediante assinatura em 
livro de termo de posse, enquanto que a investidura dos 
membros do Conselho Fiscal e do Conselho Consultivo 
far-se-á mediante registro na ata da primeira reunião de 
que participarem.

(C) 	 A investidura dos membros do Conselho de Administração 
e do Conselho Fiscal far-se-á mediante assinatura em 
livro de termo de posse, enquanto que a investidura 
dos membros da Diretoria Executiva e do Conselho 
Consultivo far-se-á mediante registro na ata da primeira 

reunião de que participarem.
(D) 	 A investidura dos membros do Conselho de Administração 

e do Conselho Consultivo far-se-á mediante assinatura 
em livro de termo de posse, enquanto que a investidura 
dos membros do Conselho Fiscal e da Diretoria Executiva 
far-se-á mediante registro na ata da primeira reunião de 
que participarem.

(E) 	 A investidura dos membros da Diretoria Executiva e do 
Conselho Consultivo far-se-á mediante assinatura em 
livro de termo de posse, enquanto que a investidura dos 
membros do Conselho de Administração e do Conselho 
Fiscal far-se-á mediante registro na ata da primeira 
reunião de que participarem.

Sobre o Conselho Consultivo da EBSERH, de acordo 
com o Estatuto Social, analise as assertivas e 
assinale a alternativa que aponta as corretas.

I.	 Conselho Consultivo é o órgão permanente da 
EBSERH que tem as finalidades de consulta, 
controle social e apoio à Diretoria Executiva e 
ao Conselho de Administração.

II.	 O presidente do Conselho Consultivo será o 
Presidente da EBSERH.

III.	 A atuação de membros da sociedade civil 
no Conselho Consultivo será remunerada de 
acordo com o Plano de Cargos, Carreiras e 
Salários da EBSERH.

IV.	 O Conselho Consultivo reunir-se-á 
ordinariamente pelo menos uma vez por 
semana e, extraordinariamente, sempre 
que convocado pelo presidente, por sua 
iniciativa ou por solicitação do Conselho de 
Administração, ou a pedido de um terço dos 
seus membros.

(A)	 Apenas I, III e IV.
(B)	 Apenas II, III e IV.
(C)	 Apenas I e II.
(D)	 Apenas I e III.
(E) 	 I, II, III e IV.

Assinale a alternativa INCORRETA.
(A)	 A EBSERH terá sede e foro em Brasília, Distrito 

Federal, e poderá manter escritórios, representações, 
dependências e filiais em outras unidades da Federação.

(B) 	 A EBSERH é uma empresa pública com personalidade 
jurídica de direito privado criada pelo Poder Executivo.

(C) 	 O prazo de duração da EBSERH é indeterminado.
(D)	 É dispensada a licitação para a contratação da EBSERH 

pela administração pública para realizar atividades 
relacionadas ao seu objeto social.

(E) 	 Os Estados e os municípios poderão autorizar a criação 
de empresas públicas de serviços hospitalares.
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(E)	 A RENAME e a relação específica complementar 
estadual, distrital ou municipal de medicamentos 
somente poderão conter produtos com registro na 
Agência Nacional de Vigilância Sanitária - ANVISA.

De acordo com a Resolução 453/2012, as 
resoluções aprovadas pelo Pleno do Conselho 
de Saúde serão obrigatoriamente homologadas 
pelo chefe do poder constituído em cada esfera de 
governo, em um prazo de

(A)	 05 dias.
(B)	 10 dias.
(C)	 15 dias.
(D)	 30 dias.
(E)	 45 dias.

C O N H E C I M E N T O S  E S P E C Í F I C O S

QUESTÃO 24

QUESTÃO 25

QUESTÃO 23

L E G I S L A Ç Ã O  A P L I C A D A  A O  S U S

QUESTÃO 22

QUESTÃO 21
Analise as assertivas e assinale a alternativa que 
aponta as corretas. Compete ao Poder Público, 
nos termos da lei, organizar a seguridade social, 
com base nos seguintes objetivos:

I.	 limitação da cobertura e do atendimento.

II.	 uniformidade e equivalência dos benefícios 
e serviços às populações urbanas e rurais.

III.	 irredutibilidade do valor dos benefícios.

IV.	 diversidade da base de financiamento.

(A)	 Apenas II e IV.
(B)	 Apenas I e IV.
(C)	 Apenas I, III e IV.
(D)	 Apenas II, III e IV.
(E)	 I, II, III e IV.

À direção estadual do Sistema Único de 
Saúde (SUS) compete coordenar e, em caráter 
complementar, executar ações e serviços, EXCETO

(A)	 de vigilância epidemiológica.
(B)	 de vigilância sanitária.
(C)	 de atendimento psiquiátrico.
(D)	 de alimentação e nutrição.
(E)	 de saúde do trabalhador.

De acordo com a Lei 8.080/1990, a Conferência de 
Saúde será convocada pelo Poder Executivo ou, 
extraordinariamente, por esta ou pelo, EXCETO

(A)	 Conselho de Saúde.
(B)	 Ministro da Saúde.
(C)	 Ministro de Estado.
(D)	 Intergestor regional.
(E)	 Secretário de Saúde.

Assinale a alternativa INCORRETA.
(A)	 A Relação Nacional de Medicamentos Essenciais - 

RENAME compreende a seleção e a padronização 
de medicamentos indicados para atendimento de 
doenças ou de agravos no âmbito do SUS.

(B)	 A cada um ano, o Ministério da Saúde consolidará 
e publicará as atualizações da RENAME, do 
respectivo FTN e dos Protocolos Clínicos e Diretrizes 
Terapêuticas.

(C)	 A RENAME será acompanhada do Formulário 
Terapêutico Nacional - FTN que subsidiará a prescrição, 
a dispensação e o uso dos seus medicamentos.

(D)	 O Ministério da Saúde poderá estabelecer regras 
diferenciadas de acesso a medicamentos de caráter 
especializado.

ARA, 10 anos, sexo feminino, dá entrada no pronto-
socorro com quadro de tosse c/expectoração 
amarelada e febre há 2 dias, evoluindo com 
desidratação e dor abdominal difusa há 14 horas. 
Apresenta-se chorosa, consciente, desidratada 
++/4, dispneica +/4, febril 38,2°C. Exame de 
orofaringe sugestivo de faringite aguda. Exame 
abdominal com dor à palpação e à descompressão 
súbita. Exames complementares mostram: 

•	 Glicemia 419mg/dL , Potassemia 5,0mEq/Lx, 
Glicosúria ++++/4 , Cetonúria +++/4

Quanto à hidratação venosa, a melhor escolha 
inicial seria a administração de

(A)	 solução salina 0,9%, 20mL/kg em 30-60 minutos.
(B)	 solução salina  0,45% 20 mL/kg em 30-60 minutos.
(C)	 solução salina 0,9%  10ml/KG +  GLICOSE 5% 25ML 

/ 1ªHORA.
(D)	 solução salina 0,45%  20 ml+ albumina 100ML / 

1ªhora.
(E)	 solução salina 0,9% 10 ML  + albumina 100ml /1ª hora.

Repetidos os exames, no caso anterior, após 1 
hora e meia, os novos exames mostram Glicemia 
250 mg/dL e Potassemia  4,2mEq/L. Diurese 
presente. Quanto à reposição de potássio, assinale 
a alternativa correta.

(A)	 Está contraindicada em crianças.
(B)	 Deveria ter sido iniciada na 1ª hora.
(C)	 Deve-se esperar o potássio ser menor que 4,0mEq/L.
(D)	 Deve ser iniciada a 0,3- 0,5mEq/kg/hora.
(E)	 Deve-se esperar a normalização da glicemia.

 

QUESTÃO 26

QUESTÃO 27
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Quanto à dor abdominal no caso apresentado 
anteriormente, assinale a alternativa correta.

(A)	 É um achado comum em crianças em cetoacidose 
diabética.

(B)	 Sugere abdome cirúrgico e deve ser pedido parecer 
cirúrgico.

(C)	 Sugere abdome cirúrgico e deve ser feito toque retal.
(D)	 É uma manifestação clínica de faringite aguda em 

crianças.
(E)	 Deve ser iniciado metronidazol preventivamente.

PROS, 25 anos, sexo feminino, diabética tipo 1 
há 8 anos, controle anteriormente normal em uso 
de insulina NPH  e insulina regular antes do café 
da manhã e jantar, passa a apresentar episódios 
de hipoglicemia na madrugada e hiperglicemia 
matinal, sendo feito o diagnóstico de efeito 
Somogyi.
Quanto a esta alteração, ela é resultante de 

(A)	 aumento dos níveis de ácidos graxos livres.
(B)	 liberação de hormônios contrarreguladores.
(C)	 produção de autoanticorpos contra  e insulina.
(D)	 secreção residual de insulina pelo pâncreas.
(E)	 má homogeneização da insulina NPH.

Quanto à insulinização noturna,  para corrigir o 
efeito de Somogyu, deve-se

(A)	 manter a dose da NPH e reduzir a dose da Regular.
(B)	 aumentar a dose da NPH  e manter a dose da Regular. 
(C)	 aumentar a dose da NPH e diminuir a dose de Regular.
(D)	 reduzir a dose da NPH e reduzir a dose da Regular.
(E)	 reduzir a dose da NPH e manter a dose da Regular.

Os seguintes sintomas são manifestações 
adrenérgicas de hipoglicemia, EXCETO

(A)	 palpitações.
(B)	 tremores.
(C)	 convulsões.
(D)	 sudorese.
(E)	 ansiedade.

KCS, 29 anos, sexo feminino, diabética tipo I há 
13 anos, controle inicialmente irregular, há 2 
anos dentro das metas de peso, pressão arterial 
e controle metabólico para o acompanhamento. 
Retorna para nova consulta e informa que está 
grávida (G1P0; IG 11 semanas ).
Quanto ao controle glicêmico durante a gestação, 
assinale a alternativa correta.

(A)	 A insulinização intensiva não aumenta o risco de 
hipoglicemia.

(B)	 Ocorre uma redução progressiva da resistência 
insulínica.

(C)	 O conteúdo calórico da dieta deve ser diminuído .

(D)	 A dose de Insulina necessária aumenta durante a 
gestação.

(E)	 A atividade física deve ser interrompida.

Quantos às complicações microvasculares pré-
existentes, é correto afirmar que, na gravidez,

(A)	 a retinopatia não-proliferativa geralmente evolui para a 
forma proliferativa. 

(B)	 a piora da retinopatia diabética independe do controle 
pressórico.

(C)	 a neuropatia autonômica pode complicar o manejo 
obstétrico.

(D)	 o uso de IECAs deve ser usado para evitar a piora da 
função renal.

(E)	 a neuropatia periférica caracteristicamente melhora 
para pior no pós-parto.

JCC, 43 anos, sexo masculino, vem à consulta 
queixando que notou caroço no pescoço há 3 
dias enquanto se barbeava. Sem outras queixas. 
Pedidos exames que mostram: T4 livre 1,3 ng/dL 
e TSH 4,0 µUI/mL ;  ultrassom de tiroide: nódulo 
misto, predomínio hipoecogênico 2,5cm em lobo 
esquerdo, espessamento parietal posterior 0,6cm, 
vascularização periférica e 2 nódulos em lobo 
direito , hipoecogênicos, bem delimitados, sem 
fluxo ao Doppler,  0,6 e 0,5 cm. 
A conduta mais adequada quanto aos nódulos é

(A)	 repetição do ultrassom após 1 ano.
(B)	 prescrição de L-tiroxina 25 mcg/dia.
(C)	 indicação de hemitiroidectomia esquerda.
(D)	 escleroterapia com álcool etílico.
(E)	 punção aspirativa guiada por ultrassom.

A conduta mais adequada quanto à função 
tiroidiana é

(A)	 prescrição de L-tiroxina 25 mcg/dia.
(B)	 solicitação de T4 total e livre.
(C)	 solicitação de T3 total e livre.
(D)	 repetição de TSH e solicitação  de TPOAb.
(E)	 solicitação de cintilografia de tiroide.

O.K.Y, 34 anos, sexo masculino, encaminhado 
com quadro de início há 3 meses de agitação, 
palpitação e fraqueza. Perda de 4kg em 3 meses. 
O exame apresenta taquipsiquismo, taquicardia, 
hipertensão sistólica isolada e tremores finos de 
extremidades.
Neste caso, você optou por iniciar Metimazol 
30mg/dia e orientou retorno em 30 dias.  O uso 
do medicamento deve ser suspenso se em 1 mês 
ocorrer

(A)	 náuseas e pirose leve.
(B)	 ausência de resposta clínica.
(C)	 uso irregular do medicamento.
(D)	 ganho de peso.
(E)	 agranulocitose.

QUESTÃO 28
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Quanto os achados oculares na Doença de 
Basedow-Graves, podemos encontrar no exame 
físico, EXCETO

(A)	 hiperemia conjuntival.
(B)	 exoftalmia bilateral.
(C)	 anisocoria.
(D)	 alteração de convergência ocular.
(E)	 lacrimejamento.

Quanto à escolha do tratamento da doença de 
Basedow-Graves, é correto afirmar que

(A)	 a recidiva do hipertiroidismo é mais frequente 
com o tratamento medicamentoso do que com a 
radioiodoterapia.

(B)	 o uso de drogas antitiroidianas está contraindicado em 
crianças por poder interferir com o crescimento.

(C)	 a cirurgia deve ser indicada apenas nos casos leves  
porque a melhora para o eutiroidismo é lenta.

(D)	 o tratamento medicamentoso e o radioiodo levam a 
destruição permanente do tecido tiroidiano.

(E)	 a tiroidectomia subtotal é a modalidade terapêutica de 
1ª escolha em todos os casos de DBG.

P.H.B.A, 32 anos, sexo masculino, com diagnóstico 
de tiroidite sub-aguda. Quanto à TSA, é correto 
afirmar que

(A)	 deve ser tratada com antibiótico de largo espectro.
(B)	 é a doença tiroidiana mais frequente em homens.
(C)	 geralmente está acompanhada de leucopenia.
(D)	 a tiroidectomia de urgência deve ser indicada.
(E)	 é a causa mais frequente de dor de origem tiroidiana.

A causa mais frequente de hipoparatiroidismo é
(A)	 a autoimunidade.
(B)	 pós-tiroidectomia.
(C)	 hipomagnesemia.
(D)	 idiopático.
(E)	 radiação externa.

G.S.A, 76 anos, sexo masculino, portador de 
gota e dislipidemia mista, desenvolve quadro de 
osteoporose. As seguintes condições são causas 
de osteoporose em homens, EXCETO

(A)	 síndrome de Klinefelter  (47XXY ).
(B)	 tratamento do câncer de próstata com goserelina.
(C)	 uso crônico de glicocorticoides.
(D)	 uso de estatinas para hipercolesterolemia.
(E)	 enteropatia ligada ao glúten.

Quanto ao uso de bisfosfonatos no tratamento da 
osteoporose em homens, é correto afirmar que

(A)	 estão contraindicados em todos os casos
(B)	 não devem ser usados se a idade for menor que 50 

anos

(C)	 não reduzem o risco  de fraturas  vertebrais
(D)	 devem sempre ser associados a andrógenos
(E)	 promovem supressão da reabsorção óssea

Apesar dos efeitos indesejados da corticoterapia,, 
o glicocorticoide  não pode ser suspenso 
totalmente, apesar de atualmente estar sob 
controle da asma devido ao risco de 

(A)	 hiponatremia e choque.
(B)	 piora paradoxal da osteoporose.
(C)	 hipercoagulabilidade sanguínea.
(D)	 hipervitaminose D.
(E)	 necrose tubular renal.

LPS, 7 anos e 2 meses, sexo feminino. Criança é 
trazida pelos pais que informam que há 2 meses 
notaram odor axilar pronunciado e que há 1 
semana foram notados pêlos pubianos durante o 
banho. Nascida de  POHPré-termo ( 35s4d) P2450g, 
tendo ficado 1 dia em observação no berçário 
antes de ir para o alojamento conjunto . LME até 
os 5 meses. Come bem. Faz ballet. Eliminações, 
sono, rendimento escolar normais. Mãe de 1,61m, 
com menarca aos 14 anos, ciclos irregulares, 
regularizados após prescrição de Etinilestradiol/
Ciproterona. Pai de 1.75m, hipertenso.

•	 Exame físico: Altura: 129,5cm Peso: 28kg
•	 Bom estado geral. Hábito e facies ndn.  

Estadiamento de Tanner T1P3. 
•	 Pele, região cervical, tórax, abdome ndn.  

Genitália externa feminina sem malformações 
aparentes.

Assinale a alternativa que apresenta a melhor 
opção de exames iniciais para investigação.

(A)	 Ultrassom pélvico, dosagem de GH, dosagem de 
potássio.

(B)	 Raio-x de idade óssea, dosagens de gonadotrofinas e 
de 17-OHprogesterona.

(C)	 Ultrassom pélvico, dosagem de 17-OHprogesterona e 
de sódio no suor.

(D)	 Raio-x de idade óssea, dosagens  de testosterona e 
de  β-hCG.

(E)	 Ultrassom pélvico, dosagem de potássio e citologia 
hormonal.

No diagnóstico diferencial entre adrenarca precoce 
isolada e pseudopuberdade precoce, os seguintes 
fatores devem ser considerados, EXCETO

(A)	 velocidade de crescimento.
(B)	 volume gonadal.
(C)	 distribuição dos pelos.
(D)	 progressão puberal.
(E)	 androgênios plasmáticos.

QUESTÃO 39
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Após investigação etiológica, é iniciado uso de 
ddAVP. Em idosos e crianças, o maior risco do 
tratamento sem controle rigoroso da ingestão de 
líquidos é

(A)	 hemodiluição e hipocoagulabilidade.
(B)	 hipernatremia paradoxal maligna.
(C)	 hiponatremia por intoxicação hídrica.
(D)	 necessidade de aumento da dose de ddAVP.
(E)	 insuficiência suprarrenal aguda.

Após vários exames que confirmaram 
hiperandrogenismo de origem adrenal, foi pedido 
um teste da cortrosina que mostrou os seguintes 
resultados:

•	 Cortisol (µg/dL ): 11,7 / 22,8 / 25,7
•	 17OHP  ( ng/dL ):    151 / 515 / 632

O defeito enzimático mais provável é da
(A)	 21-hidroxilase ( forma virilizante simples).
(B)	 21-hidroxilase ( forma de início tardio).
(C)	 17-α- hidroxilase.
(D)	 17-β-hidroxiesteroidedesidrogenase.
(E)	 3β-hidroxiesteroidedesidrogenase.

FAB, sexo masculino, 41 anos, hipertenso há 6 
anos, em uso de indapamida, queixa-se de redução 
de libido e potência há 1 ano.  Avaliação urológica 
mostrou hipogonadismo hipogonadotrófico  (LH 
normal/baixo, FSH baixo, testosterona total e 
livre baixas). Encaminhado para investigação, 
são pedidos novos exames, sendo que a 
prolactina apresenta-se alta (201,2 ng/mL; N < 15). 
Ressonância magnética de hipófise confirmou 
prolactinoma.
São causas de hiperprolactinemia, EXCETO

(A)	 uso de canabinoides.
(B)	 hipotiroidismo primário.
(C)	 síndrome da sela vazia.
(D)	 disgerminoma de testículo.
(E)	 síndrome dos ovários policísticos.

Quanto aos prolactinomas em homens, é correto 
afirmar que

(A)	 a primeira opção de tratamento é cirúrgica.
(B)	 o diagnóstico é menos precoce  que nas mulheres.
(C)	 os macroadenomas ( ≥ 1cm) são raros.
(D)	 o hipogonadismo é irreversível mesmo com tratamento.
(E)	 a recuperação da fertilidade é mais rápida do que nas 

mulheres.

VCS, 9 anos, sexo masculino,  trazido pelo pai 
com história de há 3 meses  estar apresentando 
sede excessiva e aumento da diurese. Pais foram 
chamados à escola porque este comportamento 
está atrapalhando as aulas. Após investigação, 
chega-se ao diagnóstico de diabetes insipidus 
central isolado. 
A maior parte dos DI centrais em crianças é 
associada a

(A)	 tumores
(B)	 formas familiares
(C)	 uso de medicamentos
(D)	 granulomatoses
(E)	 autoimunidade
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