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LEIA ATENTAMENTE AS INSTRUCOES ABAIXO.

O candidato recebeu do fiscal o seguinte material:

a) este CADERNO DE QUESTOES, com o enunciado das 50 (cinquenta) questdes objetivas, sem repeticdo ou falha, com a

seguinte distribuicao:

CONHECIMENTOS BASICOS

LINGUA MATEMATICAE

PORTUGUESA

RACIOCINIO LOGICO

INFORMATICA

LEGISLACAO

CONHECIMENTOS
ESPECIFICOS

Questdes Pontuagéo

Questdes Pontuacéo

Questbes | Pontuagdo

Questdes Pontuacéo

Questdes Pontuagéo

1al0 1,0 cada

11a15 1,0 cada

16a20 1,0 cada

21a?25 1,0 cada

26a50 1,0 cada

Total: 10,0 pontos

Total: 5,0 pontos

Total: 5,0 pontos

Total: 5,0 pontos

Total: 25,0 pontos

Total: 50,0 pontos
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b) CARTAO-RESPOSTA destinado as respostas das questdes objetivas formuladas nas provas.

O candidato deve verificar se este material esta em ordem e se o seu nhome e nimero de inscricdo conferem com os que
aparecem no CARTAO-RESPOSTA. Caso ndo esteja nessas condigbes, o fato deve ser IMEDIATAMENTE notificado ao
fiscal.

Ap6s a conferéncia, o candidato devera assinar, no espaco proprio do CARTAO-RESPOSTA, com caneta esferogréfica de
tinta preta, fabricada em material transparente.

No CARTAO-RESPOSTA, a marcacdo das letras correspondentes as respostas certas deve ser feita cobrindo a letra e
preenchendo todo o espaco compreendido pelos circulos, com caneta esferografica de tinta preta, fabricada em material
transparente, de forma continua e densa. A leitura 6tica do CARTAO-RESPOSTA é sensivel a marcas escuras, portanto,
os campos de marcagdo devem ser preenchidos completamente, sem deixar claros.

Exemplo: (&) O © () ®

(@] cangidato deve ter muito cuidado com o CARTAO-RESPOSTA, para ndo o DOBRAR, AMASSAR ou MANCHAR. O
CARTAO-RESPOSTA SOMENTE podera ser substituido se, no ato da entrega ao candidato, ja estiver danificado em suas
margens superior e/ou inferior - DELIMITADOR DE RECONHECIMENTO PARA LEITURA OTICA.

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

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

SERA ELIMINADO deste Concurso Publico o candidato que:

a) se utilizar, durante a realizagdo das provas, de aparelhos sonoros, fonograficos, de comunicagdo ou de registro, ele-
trénicos ou ndo, tais como agendas, relégios ndo analdgicos, notebook, transmissor de dados e mensagens, maquina
fotografica, telefones celulares, pagers, microcomputadores portateis e/ou similares;

b) se ausentar da sala em que se realizam as provas levando consigo o CADERNO DE QUESTOES e/ou 0 CARTAO-RESPOSTA;

c) se recusar a entregar o CADERNO DE QUESTOES e/ou 0 CARTAO-RESPOSTA, quando terminar o tempo estabelecido;

d) néo assinar a LISTA DE PRESENCA e/ou o CARTAO-RESPOSTA.

Obs. O candidato s6 podera ausentar-se do recinto das provas apds 1 (uma) hora contada a partir do efetivo inicio das
mesmas. Por motivos de segurancga, o candidato NAO PODERA LEVAR O CADERNO DE QUESTOES, a qualquer
momento.

O candidato deve reservar os 30 (trinta) minutos finais para marcar seu CARTAO-RESPOSTA. Os rascunhos e as marca-

¢Oes assinaladas no CADERNO DE QUESTOES NAO SERAO LEVADOS EM CONTA.

O candidato deve, ao terminar as provas, entregar ao fiscal o CADERNO DE QUESTOES e 0 CARTAO-RESPOSTA e

ASSINAR A LISTA DE PRESENCA.

O TEMPO DISPONIVEL PARA ESTAS PROVAS DE QUESTOES OBJETIVAS E DE 4 (QUATRO) HORAS, ja inclui-

do o tempo para marcacédo do seu CARTAO-RESPOSTA, findo o qual o candidato devera, obrigatoriamente, entregar o

CARTAO-RESPOSTA e o CADERNO DE QUESTOES.

As questdes e os gabaritos das Provas Objetivas serdo divulgados no primeiro dia Util apés sua realizagdo, no endereco
eletrénico da FUNDACAO CESGRANRIO (http://www.cesgranrio.org.br).

FUNDACAO

CESGRANRIO )




CONHECIMENTOS ESPECIFICOS
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Sr. X ocupa alto cargo na estrutura administrativa da
Republica e vem a ser acometido de mal subito em
municipio situado no interior do Estado Delta. Dada sua
alta hierarquia, tem o seu atendimento realizado com a
maxima presteza, com ambulancia de ultima geracéo,
tendo ocupado imediatamente o Unico leito disponivel no
hospital para onde foi enviado, superando uma longa fila
de pacientes em idéntica ou pior situacao.

Nos termos dos principios que norteiam o Sistema Unico
de Saude, regulados pela Lei n? 8.080/1990, a hipétese
em tela revelaria confronto com o da(o)

(A) preservagdo da autonomia das pessoas na defesa de
sua integridade fisica e moral

(B) igualdade da assisténcia a salde, sem preconceitos
ou privilégios de qualquer espécie

(C) direito a informagéo as pessoas assistidas sobre sua
saude

(D) divulgacéo de informagfes quanto ao potencial dos
servigos de saude e a sua utilizagao pelo usuario

(E) utilizagdo da epidemiologia para o estabelecimento
de prioridades, a alocacéo de recursos e a orientagédo
programética
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Sr. Y é Governador do Estado Gama e pretende organizar
o servico de salde de sua terra natal com padrdes de
primeiro mundo. De inicio, verifica qual a organizacao
existente e procura mecanismos para sua atualizacéo,
bem como projeta um plano de cargos e salarios para os
integrantes da carreira de Saude.

Nos termos da Lei n? 8.080/1990, a direcdo do Sistema
Unico de Saude é Gnica, sendo exercida em cada esfera
de governo pelo

(A) Governador, no ambito do Estado

(B) Presidente, no ambito da Uniao

(C) Secretario de Saude, no ambito do Estado

(D) Presidente do Conselho Nacional de Saude, no ambito
da Uniao

(E) Diretor Geral do Hospital padréao, no &mbito do Estado
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Sr. W é servidor publico federal, atuando no municipio Alfa
e resolve postular sua transferéncia para o municipio Beta,
tendo em vista que pretende permanecer mais tempo na
companhia de sua mae, sendo filho Unico, solteiro e ndo
pretendendo contrair ndpcias em curto ou médio prazos.

Nos termos da Lein28.112/1990, esse ato de transferéncia
é denominado

(A) redistribuicao

(B) indicacao

(C) promocao

(D) substituicéo

(E) remocéo
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Nos termos da Lei n? 8.142/1990, a Conferéncia de Saude
atua em cada esfera de governo e deve, com a represen-
tacdo de varios segmentos sociais, reunir-se a cada

(A) ano

(B) dois anos

(C) trés anos

(D) quatro anos

(E) cinco anos
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Nos termos do Decreto federal n® 7.003/2009, o laudo
pericial deve conter o(a)

(A) Cadastro de Pessoa Fisica(CPF) do médico subscritor

(B) endereco onde pode ser encontrado o médico subs-
critor

(C) registro no conselho de classe do médico subscritor

(D) identidade funcional do médico subscritor, caso servi-
dor publico

(E) descricdo da doenca portada pelo avaliado indicada
pelo médico subscritor
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Paciente apresenta quadro de dor de garganta, iniciada
h& aproximadamente 2 dias, relata que teve febre baixa
(37,8°C), iniciada h& 24 horas, com obstrucdo nasal as-
sociada. No exame fisico, verifica-se que o paciente en-
contra-se em bom estado geral, a orofaringe esta hipere-
miada, edemaciada e com exsudato sobre as amigdalas.

Nesse caso, a etiologia mais provavel e o tratamento ade-

quado sao:

(A) viral — Adenovirus; iniciar antibidtico

(B) viral — Influenza; tratamento sintomatico

(C) viral — Epstein-Barr; tratamento sintomatico

(D) bacteriana — Haemophilus influenzae; tratamento sin-
tomatico

(E) bacteriana — Streptococcus beta hemolitico do grupo A;
iniciar antibiético
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Paciente relata inicio de otalgia em orelha direita 2 dias
ap6s mergulho no mar. Nega sintomas prévios nasais e
febre. No exame fisico, apresenta bom estado geral, dor a
mobilizagc&o da orelha, hiperemia, edema do conduto au-
ditivo externo, com secrecéo, e debris sobre a membrana
timpanica.

Nesse caso, a hipotese diagnostica mais provavel e o tra-
tamento adequado s&o, respectivamente,

(A) otite externa aguda; antibiético topico e ndo molhar.

(B) otite externa aguda; antibidtico tOpico e sistémico
associados e anti-inflamatério.

(C) otite média aguda; antibiotico sistémico e ndo molhar.

(D) otite média aguda; antibidtico tépico e ndo molhar.

(E) celulite; internacéo e antibidtico venoso.
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Uma das principais causas de olho vermelho e irritado é
a conjuntivite.

Qual é o principal agente etioldgico das conjuntivites
infecciosas?

(A) Adenovirus

(B) Rinovirus

(C) Streptococcus pneumoniae
(D) Haemophilus influenzae
(E) Moraxella catarrhalis
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Paciente de 40 anos, previamente sadio, apresenta dor
ao redor da orelha e erupcdes vesiculares na regido do
pavilhdo auricular, que evoluiram para paralisia facial
grau IV (House-Brackmann).

Qual a hipétese diagnéstica mais provavel?

(A) Celulite de face

(B) Otite externa maligna

(C) Otite média aguda complicada

(D) Otomastoidite aguda

(E) Herpes zoster, sindrome de Ramsey Hunt
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Para o diagnéstico de hipertenséo arterial sistémica, ini-
cialmente é necessario

(A) solicitar eletrocardiograma e exames laboratoriais es-
pecificos para descartar hipertensao secundaria.

(B) solicitar exames laboratoriais como hemograma com-
pleto, creatinina, metanefrina e catecolamina.

(C) solicitar eletrocardiograma e mapa de pressao arterial
de 24 horas.

(D) aferir a presséo arterial, pelo menos duas vezes, com
intervalo de, no minimo, 30 minutos durante a consulta.

(E) aferir a presséo arterial, pelo menos duas vezes, em
duas consultas diferentes, apds a avaliacéo inicial.
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O tétano acidental acomete, principalmente, individuos
nao imunizados, ou que deixam de manter a imunidade
adequada com as doses de refor¢o. A contaminacgéo ge-
ralmente se da apos uma lesdo aguda mesmo pequena,
gue nao faz com que o individuo procure atendimento
médico.

O tempo médio para instalagdo da doenca apos a lesao, e
o sintoma inicial que geralmente ocorre sao:

(A) 3 dias; rigidez abdominal

(B) 7 dias; aumento do tdnus dos muasculos masseter

(C) 15 dias; rigidez dos musculos proximais dos membros

(D) 10 dias; espasmos musculares paroxisticos

(E) 21 dias; contrac@o dos musculos dorsais com arquea-
mento da coluna (opist6tono)
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Um paciente que tenha histérico de sifilis secundaria tra-
tada tera os seguintes resultados em pesquisas laborato-
riais de testes néo treponémicos e treponémicos:

(A) VDRL e FTA-ABS negativos

(B) VDRL e FTA-ABS positivos

(C) VDRL negativo e FTA-ABS positivo

(D) VDRL positivo e FTA-ABS negativo

(E) VDRL positivo e FTA-ABS positivo ou negativo
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A fisiopatologia do diabetes mellitus (DM) tipo 2 envolve
fatores genéticos e ambientais. O DM tipo 2 caracteriza-
-se por 3 alteragOes fisiologicas: secrecdo reduzida de
insulina, resisténcia periférica a insulina e producao he-
péatica excessiva de glicose. Inicialmente, a secrecédo de
insulina é aumentada e depois cai por razées ainda des-
conhecidas.

Qual das caracteristicas abaixo esta relacionada ao au-
mento da resisténcia periférica a insulina?

(A) Sedentarismo

(B) Fumo

(C) Obesidade visceral
(D) Hipertenséo arterial
(E) Colesterol elevado
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Aleséo formada ap6s a infeccao pelo bacilo da tuberculo-
se geralmente é periférica, acompanhada de linfadenopa-
tia hilar ou paratraqueal, podendo ndo ser detectavel na
radiografia de térax. Na maioria dos casos, essa lesédo é
curada espontaneamente

A caracteristica e o nome dado a essa lesdo sao:

(A) aparece na radiografia como um pequeno nédulo cal-
cificado; nddulo de Ghon

(B) aparece uma lesdo hipotransparente na radiografia;
cavitacdo tuberculosa

(C) aparece na radiografia como um nodulo calcificado;
nédulo de Bohn

(D) apresenta lesdes granulomatosas diminutas; nédulo
de Ranvier

(E) apresenta lesbes granulomatosas diminutas; nédulo
de Schmorl
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A rubéola pos-natal apresenta as seguintes manifes-
tacBes clinicas que ajudam a orientar o diagnostico e a
diferencia-la de outras doengas exantematicas:

(A) linfadenopatia retroauricular e suboccipital; exantema
gue comeca pela face e se espalha pelo corpo

(B) linfadenopatia generalizada; exantema com distribui-
¢ao centripeta

(C) linfadenopatia cervical, hepatoesplenomegalia; exan-
tema com distribuicao centrifuga

(D) manchas de Forschheimer na boca; exantema com
distribuicdo centripeta

(E) manchas de Koplik ha boca; exantema que comeca
pela face e se espalha pelo corpo

MEDICO CLINICO - AREA CLINICA




41

Na avaliacdo de um paciente com cefaleia, a avaliacdo do
caréater da dor, a localizag&o, duracgao, evolucéo temporal
e as condi¢cdes que a produzem, exacerbam ou aliviam
auxiliam no diagnostico.

Os pacientes que apresentam quadro de enxaqueca in-
tensa frequentemente apresentam os seguintes sintomas
associados:

(A) convulsédo, dor abdominal e fotofobia

(B) vomitos, dor abdominal e convulsdo

(C) diarreia, estado confusional e espasmos musculares
(D) nausea, fotofobia e tontura

(E) ndusea, tontura e espasmos musculares

42
Ao atender um paciente com diagndstico de Dengue é
preciso ficar atento para os sinais de alerta.

S&o sinais de alerta em pacientes com Dengue:

(A) prova do lago positiva e vomitos persistentes

(B) prova do laco positiva e queda de plaquetas abaixo de
100.000/mm?3

(C) aumento repentino do hematdcrito e hipertenséo arterial

(D) hepatomegalia dolorosa e diminuicéo da diurese

(E) queda de plaquetas abaixo de 100.000/mm? e dor ab-
dominal intensa
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A asma brénquica € uma doenca caracterizada por hi-
per-reatividade da arvore traqueobrénquica. Algumas
condi¢gbes podem contribuir para o0 aumento dessa rea-
tividade de forma transitoria.

Qual a condicdo que eleva a reatividade brénquica por
maior periodo, podendo chegar a vérias semanas?

(A) Exposicdo ao mondxido de carbono

(B) Exposicao ao 0zdnio

(C) Exposicao ocupacional ao didxido de enxofre
(D) InfecgBes bacterianas de pele

(E) InfecgBes virais do trato respiratdrio superior
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O Programa de Controle Médico de Saude Ocupacional
(PCMSO), estabelecido pela NR 7, explicita as obrigato-
riedades e competéncias relativas ao programa.

Encarregar os exames médicos ocupacionais a profissio-

nais médicos familiarizados com os principios da patolo-

gia ocupacional e suas causas, bem como com o ambien-

te, as condicdes de trabalho e os riscos a que esta ou sera

exposto cada trabalhador da empresa a ser examinado,

compete ao

(A) empregador

(B) médico coordenador do PCMSO

(C) presidente da Comissao Interna de Prevencéo de Aci-
dentes (CIPA)

(D) responsavel pela divisdo de Salde Seguranca e Meio
Ambiente

(E) responsavel por cada unidade de trabalho estabelecida
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A nefrolitiase é uma doenca prevalente na populacao
mundial e com carater hereditario.

Qual o tipo de célculo mais frequente em pacientes com
nefrolitiase?

(A) Colesterol

(B) Estruvita

(C) Cistina

(D) Acido drico

(E) Oxalato de calcio

46

Uma taquiarritmia caracterizada por atividade atrial de-
sorganizada, sem ondas P distintas no eletrocardiogra-
ma de superficie, demonstrando no ECG uma linha de
base ondulante com amplitude e frequéncia variadas (de
350 a 600 bpm), com resposta ventricular relativamente
lenta em relacdo a frequéncia atrial e geralmente irregu-
lar é chamada de

(A) Flutter atrial

(B) Fibrilacdo atrial

(C) Taquicardia sinusal

(D) Taquicardia supraventricular paroxistica
(E) Taquicardia reentrante nodal AV

47
Os disturbios de ansiedade sé@o a enfermidade mais pre-
valente nos consultérios médicos.

Um paciente de 40 anos, previamente sdo, sem historico
de doencas ou alteracdes em exames laboratoriais, que
apresente episodios distintos de medo ou desconforto in-
tensos, associados a palpitagdes, sudorese, tremor, disp-
neia e sensagdo de morte iminente, preenche critérios
diagndsticos para

(A) Sindrome de burnout

(B) Disturbio de ansiedade generalizada

(C) Disturbio de estresse

(D) Transtorno de panico

(E) Transtorno obsessivo-compulsivo

48

Adoenca que é produzida ou desencadeada pelo exercicio
do trabalho peculiar a determinada atividade é definida,
de acordo com a Lei n® 8.213/1991, como

z

(A) acidente de trajeto e é equivalente ao acidente do
trabalho

(B) doenca do profissional e ndo é considerada acidente
do trabalho

(C) doenca profissional e € considerada acidente do
trabalho

(D) doenca do trabalho e é considerada acidente do
trabalho

(E) doenca do trabalho e né&o é considerada acidente do
trabalho
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As gastrenterites virais sdo responsaveis por um grande
namero dos casos de doencas diarreicas agudas.

Qual agente etiologico é frequentemente relacionado as
gastrenterites virais em adultos?

(A) Reovirus

(B) Rotavirus

(C) Enterovirus

(D) Coxsackie

(E) Virus de Norwalk

50

Um paciente de 35 anos, apds 2 anos de um episoédio de
hepatite B viral aguda, terd os seguintes marcadores de
hepatite B positivos:

(A) Anti-HBs e Anti-HBc 1gG

(B) HBs-Ag e Anti-HBc IgM

(C) HBs-Ag e Anti-HBc 1gG

(D) Anti-HBs, Anti-HBc 1gG e Anti-HBe

(E) Anti-HBc IgM, HBs-Ag e Anti-HBe
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