
LEIA  ATENTAMENTE  AS  INSTRUÇÕES  ABAIXO.
01 - O candidato recebeu do fiscal o seguinte material:

a) este CADERNO DE QUESTÕES, com o enunciado das 70 (setenta) questões objetivas, sem repetição ou falha, com a 
seguinte distribuição:

Conhecimentos Básicos
Conhecimentos Específicos

Língua Portuguesa II Informática Básica II Legislação II
Questões Pontuação Questões Pontuação Questões Pontuação Questões Pontuação

1 a 20 1,0 cada 21 a 25 1,0 cada 26 a 30 1,0 cada 31 a 70 1,0 cada
Total: 20,0 pontos Total: 5,0 pontos Total: 5,0 pontos Total: 40,0 pontos

Total: 70,0 pontos

b) CARTÃO-RESPOSTA destinado às respostas das questões objetivas formuladas nas provas. 

02 - O candidato deve verificar se este material está em ordem e se o seu nome e número de inscrição conferem com os que 
aparecem no CARTÃO-RESPOSTA. Caso não esteja nessas condições, o fato deve ser IMEDIATAMENTE notificado ao 
fiscal.

03 - Após a conferência, o candidato deverá assinar, no espaço próprio do CARTÃO-RESPOSTA, com caneta esferográfica de 
tinta preta, fabricada em material transparente.

04 - No CARTÃO-RESPOSTA, a marcação das letras correspondentes às respostas certas deve ser feita cobrindo a letra e 
preenchendo todo o espaço compreendido pelos círculos, com caneta esferográfica de tinta preta, fabricada em material 
transparente, de forma contínua e densa. A leitura ótica do CARTÃO-RESPOSTA é sensível a marcas escuras; portanto, 
os campos de marcação devem ser preenchidos completamente, sem deixar claros.

Exemplo:  

05 - O candidato deve ter muito cuidado com o CARTÃO-RESPOSTA, para não o DOBRAR, AMASSAR ou MANCHAR. O 
CARTÃO-RESPOSTA SOMENTE poderá ser substituído se, no ato da entrega ao candidato, já estiver danificado em suas 
margens superior e/ou inferior - DELIMITADOR DE RECONHECIMENTO PARA LEITURA ÓTICA.

06 - Imediatamente após a autorização para o início das provas, o candidato deve conferir se este CADERNO DE QUESTÕES está 
em ordem e com todas as páginas. Caso não esteja nessas condições, o fato deve ser IMEDIATAMENTE notificado ao fiscal.

07 - As questões objetivas são identificadas pelo número que se situa acima de seu enunciado. 

08  - Para cada uma das questões objetivas, são apresentadas 5 alternativas classificadas com as letras (A), (B), (C), (D) e (E); só 
uma responde adequadamente ao quesito proposto. O candidato só deve assinalar UMA RESPOSTA: a marcação em mais 
de uma alternativa anula a questão, MESMO QUE UMA DAS RESPOSTAS ESTEJA CORRETA.

09  - SERÁ ELIMINADO deste Concurso Público o candidato que:
a) for surpreendido, durante as provas, em qualquer tipo de comunicação com outro candidato;
b) portar ou usar, durante a realização das provas, aparelhos sonoros, fonográficos, de comunicação ou de registro, 

eletrônicos ou não, tais como agendas, relógios de qualquer natureza, notebook, transmissor de dados e mensagens, 
máquina fotográfica, telefones celulares, pagers, microcomputadores portáteis e/ou similares;

c) se ausentar da sala em que se realizam as provas levando consigo o CADERNO DE QUESTÕES e/ou o CARTÃO-RESPOSTA;
d) se recusar a entregar o CADERNO DE QUESTÕES e/ou o CARTÃO-RESPOSTA, quando terminar o tempo estabelecido;
e) não assinar a LISTA DE PRESENÇA e/ou o CARTÃO-RESPOSTA.
Obs. O candidato só poderá ausentar-se do recinto das provas após 2 (duas) horas contadas a partir do efetivo início das mes-

mas. Por motivos de segurança, o candidato NÃO PODERÁ LEVAR O CADERNO DE QUESTÕES, a qualquer momento. 

10 - O candidato deve reservar os 30 (trinta) minutos finais para marcar seu CARTÃO-RESPOSTA. Os rascunhos e as marca-
ções assinaladas no CADERNO DE QUESTÕES NÃO SERÃO LEVADOS EM CONTA.

11 - O candidato deve, ao terminar as provas, entregar ao fiscal o CADERNO DE QUESTÕES e o CARTÃO-RESPOSTA e 
ASSINAR A LISTA DE PRESENÇA.

12 - O TEMPO DISPONÍVEL PARA ESTAS PROVAS DE QUESTÕES OBJETIVAS É DE 4 (QUATRO) HORAS, já incluí-
do o tempo para marcação do seu CARTÃO-RESPOSTA, findo o qual o candidato deverá, obrigatoriamente, entregar o
CARTÃO-RESPOSTA e o CADERNO DE QUESTÕES.  

13 - As questões e os gabaritos das Provas Objetivas serão divulgados a partir do primeiro dia útil após sua realização, no ende-
reço eletrônico da FUNDAÇÃO CESGRANRIO (http://www.cesgranrio.org.br).

Concurso Público
Edital No 01/2016 - UNIRIO,
de 04 de fevereiro de 201617
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2
O sentimento de vergonha relatado pelo autor é reforçado 
pela seguinte passagem:
(A) “Pelo menos aqui no Rio, são raros esses engraxa-

tes, só existem nos aeroportos e em poucos lugares 
avulsos.” (�. 5-7)

(B) “Sentei-me naquela espécie de cadeira canônica, de 
coro de abadia pobre” (�. 8-9)

(C) “Uso-o pouco, em parte para poupá-lo, em parte por-
que quando posso estou sempre de tênis.” (�. 13-15)

(D) “E foi assim que a testa e a calva do valente filho do 
povo ficaram manchadas de graxa e o meu sapato 
adquiriu um brilho de espelho à custa do suor alheio.” 
(�. 25-27)

(E) “Na hora de pagar, alegando não ter nota menor, dei-
xei-lhe um troco generoso.” (�. 30-31)

3
A predominância de orações e períodos coordenados no 
primeiro parágrafo do texto 
(A) torna a contextualização da narrativa mais dinâmica.
(B) contribui para a dispersão das imagens apresentadas.
(C) insere um tom de mistério aos acontecimentos rela-

tados.
(D) foca a atenção do leitor apenas ao calor que fazia 

no Rio.
(E) gera um encadeamento entre cenas que se excluem.

4
O uso dos adjetivos destacados em “rei desolado de um 
reino desolante” (�. 10) justifica-se pelo fato de o autor 
(A) demonstrar-se triste pela condição do engraxate.
(B) sentir-se incomodado pelo forte calor no Rio.
(C) encontrar-se solitário numa cidade nova.
(D) entender-se tão oprimido quanto o engraxate.
(E) revelar-se como alguém sem compaixão.

5
O travessão em “O engraxate era gordo e estava com 
calor — o que me pareceu óbvio.” (�. 11-12) enfatiza um 
trecho de caráter
(A) reflexivo
(B) irônico
(C) dúbio
(D) piedoso
(E) imparcial

6
Em “fizera um filho do povo suar para ganhar seu pão” 
(�. 36-37), o termo em destaque assume o sentido de
(A) rumo
(B) trabalho
(C) desconto
(D) imposto
(E) retribuição

CONHECIMENTOS BÁSICOS

LÍNGUA PORTUGUESA II

O suor e a lágrima

Fazia calor no Rio, 40 graus e qualquer coisa, 
quase 41. No dia seguinte, os jornais diriam que fora 
o mais quente deste verão que inaugura o século e 
o milênio. Cheguei ao Santos Dumont, o vôo estava 
atrasado, decidi engraxar os sapatos. Pelo menos 
aqui no Rio, são raros esses engraxates, só existem 
nos aeroportos e em poucos lugares avulsos.

Sentei-me naquela espécie de cadeira canônica, 
de coro de abadia pobre, que também pode parecer 
o trono de um rei desolado de um reino desolante. 

O engraxate era gordo e estava com calor — o 
que me pareceu óbvio. Elogiou meus sapatos, cromo 
italiano, fabricante ilustre, os Rosseti. Uso-o pouco, 
em parte para poupá-lo, em parte porque quando 
posso estou sempre de tênis.

Ofereceu-me o jornal que eu já havia lido e co-
meçou seu ofício. Meio careca, o suor encharcou-lhe 
a testa e a calva. Pegou aquele paninho que dá brilho 
final nos sapatos e com ele enxugou o próprio suor, 
que era abundante.

Com o mesmo pano, executou com maestria 
aqueles movimentos rápidos em torno da biqueira, 
mas a todo instante o usava para enxugar-se — caso 
contrário, o suor inundaria o meu cromo italiano.

E foi assim que a testa e a calva do valente filho 
do povo ficaram manchadas de graxa e o meu sapato 
adquiriu um brilho de espelho à custa do suor alheio. 
Nunca tive sapatos tão brilhantes, tão dignamente 
suados.

Na hora de pagar, alegando não ter nota menor, 
deixei-lhe um troco generoso. Ele me olhou espanta-
do, retribuiu a gorjeta me desejando em dobro tudo o 
que eu viesse a precisar nos restos dos meus dias.

Saí daquela cadeira com um baita sentimento 
de culpa. Que diabo, meus sapatos não estavam tão 
sujos assim, por míseros tostões, fizera um filho do 
povo suar para ganhar seu pão. Olhei meus sapa-
tos e tive vergonha daquele brilho humano, salgado 
como lágrima.

CONY, C. H. In: NESTROVSKI, A. (Org.). Figuras do Brasil – 
80 autores em 80 anos de Folha. São Paulo: Publifolha. 2001. 
p. 319. 
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1
Com base na leitura integral do texto, constata-se que as 
palavras “suor” e “lágrima”, presentes no título, estabele-
cem entre si uma relação de 
(A) contrariedade
(B) concessão
(C) alternância
(D) tempo e condição
(E) causa e efeito
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Em geral, assinala-se com vírgula o deslocamento de ora-
ções de sua ordem padrão, conforme poderia ter sido feito 
com a oração destacada em “Uso-o pouco, em parte para 
poupá-lo, em parte porque quando posso estou sempre 
de tênis.” (�. 13-15).
No trecho mencionado, a falta das vírgulas busca conferir 
ao período um tom de
(A) formalidade
(B) intransigência
(C) restrição
(D) coloquialidade
(E) artificialidade

8
No trecho “Pegou aquele paninho que dá brilho final 
nos sapatos e com ele enxugou o próprio suor, que era 
abundante” (�. 18-20), o pronome destacado faz refe-
rência ao termo
(A) paninho
(B) brilho
(C) sapatos
(D) ele
(E) suor

9
Ao utilizar, como elemento coesivo, a expressão valente 
filho do povo (�. 25-26), para se referir ao engraxate, o 
autor assume no texto uma postura
(A) incoerente
(B) dispensável
(C) parcial
(D) objetiva
(E) inconsequente

10
O sinal indicativo de crase está empregado conforme a 
norma-padrão em:
(A) O engraxate ficou frente à frente com o homem desco-

nhecido.
(B) O escritor começou à conversar com o engraxate no 

aeroporto.
(C) Não se sabe à que proporções chegou a vergonha do 

escritor.
(D) À medida que o rapaz engraxava, o escritor sentia 

mais vergonha.
(E) O escritor foi exposto à emoções até então desconhe-

cidas para ele.

11
No trecho “Olhei meus sapatos e tive vergonha daquele 
brilho humano, salgado como lágrima.” (�. 37-39), a pa-
lavra destacada
(A) torna o pensamento do escritor contraditório.
(B) enfatiza a culpa sentida pelo escritor.
(C) provoca um efeito de humor ao que é dito.
(D) desconstrói o sentido do termo “brilho”.
(E) impessoaliza o enunciado. 

12
Uma reescritura possível para o trecho “Com o mesmo 
pano, executou com maestria aqueles movimentos rápi-
dos em torno da biqueira, mas a todo instante o usava 
para enxugar-se — caso contrário, o suor inundaria o meu 
cromo italiano.” (�. 21-24), respeitando-se a norma-padrão 
e mantendo-se o sentido original, está assinalada em 
(A) Com o mesmo pano executou com maestria, aqueles 

movimentos rápidos em torno da biqueira, mas a todo 
instante o usava para enxugar-se — caso contrário, o 
suor inundaria o meu cromo italiano.

(B) Com o mesmo pano, executou com maestria aqueles 
movimentos rápidos em torno da biqueira, mas a todo 
instante o usava para enxugar-se (caso contrário, o 
suor, inundaria o meu cromo italiano).

(C) Com o mesmo pano, executou, com maestria, aque-
les movimentos rápidos em torno da biqueira, mas, a 
todo instante, o usava para enxugar-se. Caso contrá-
rio, o suor inundaria o meu cromo italiano.

(D) Com o mesmo pano, executou com maestria aqueles 
movimentos rápidos em torno da biqueira, mas a todo 
instante o usava para enxugar-se — caso contrário, o 
suor inundaria, o meu cromo italiano.

(E) Com o mesmo pano executou com maestria aqueles 
movimentos rápidos em torno da biqueira, mas a todo 
instante o usava para enxugar-se; caso contrário, o 
suor inundaria o meu cromo, italiano.

13
Em “No dia seguinte, os jornais diriam que fora o mais 
quente deste verão que inaugura o século e o milênio.” 
(�. 2-4), o pronome destacado
(A) torna ambíguo o termo referido.
(B) marca a temporalidade do enunciado.
(C) afasta o leitor da narração.
(D) descentraliza o foco narrativo.
(E) introduz um caráter irônico ao texto.

14
O pronome em destaque está adequadamente colocado, 
quanto à norma-padrão, em:
(A) O rapaz se mostrou feliz com o troco generoso.
(B) Sentirá-se feliz aquele que tiver um trabalho digno.
(C) O engraxate não queixou-se do calor.
(D) Nunca observou-se tanta compaixão naquele homem.
(E) Se sentiu envergonhado com a cena o escritor.

15
A palavra em negrito em “Pelo menos aqui no Rio, são 
raros esses engraxates, só existem nos aeroportos e em 
poucos lugares avulsos.” (�. 5-7) pode ser substituída, no 
texto, sem alteração de sentido por
(A) distantes
(B) escondidos
(C) destacados
(D) desagradáveis
(E) exóticos
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A concordância verbal está plenamente adequada à nor-
ma-padrão no seguinte período:
(A) Fazem 15 anos que o escritor encontrou o engraxate.
(B) Deve haver muitos engraxates pelos aeroportos 

do Rio.
(C) Deseja melhores oportunidades de trabalho os brasi-

leiros.
(D) Muitos de nós quer viver sob condições melhores.
(E) Cada um de nós devem ter consciência do seu valor.

17
O período em que se observa concordância nominal ade-
quada à norma-padrão é:
(A) O sapato e a meia do homem ficaram molhadas 

de suor.
(B) É necessário muita concentração no ato de engraxar.
(C) O engraxate estava com os braços e a cabeça 

suadas.
(D) Bastantes são os engraxates que trabalham no ae-

roporto.
(E) As emoções do escritor ficaram meias estremecidas.

18
Em “Elogiou meus sapatos, cromo italiano, fabricante ilus-
tre, os Rosseti.” (�. 12-13), o trecho em destaque cumpre 
a função de
(A) especificar o fabricante dos sapatos.
(B) destacar o nome do dono dos sapatos.
(C) convocar o produtor de seus calçados.
(D) assinalar o tipo de solado.
(E) menosprezar o tipo de calçado.

19
Em “Fazia calor no Rio, 40 graus e qualquer coisa, qua-
se 41.” (�. 1-2), o uso do pretérito imperfeito do indicativo 
busca
(A) estabelecer uma relação de causa e efeito. 
(B) contextualizar o tempo da narrativa.
(C) introduzir uma ambiência de suspense.
(D) banalizar o calor que fazia no Rio.
(E) projetar uma possibilidade. 

20
No trecho “No dia seguinte, os jornais diriam que fora o 
mais quente deste verão” (�. 2-3), a palavra destacada 
contribui para
(A) especificar o tipo de jornal referido.
(B) marcar o momento da publicação dos jornais.
(C) relativizar a função dos jornais.
(D) impessoalizar os jornais, pois qualquer um daria a 

notícia.
(E) tornar ambíguo o sentido do vocábulo “jornais”.

INFORMÁTICA BÁSICA II
Considere uma instalação padrão do sistema Windows 
8.1 Single Languange (64 bits) em Português para 
responder às questões de nos 21 e 22.

21
Após abrir o Painel de Controle, qual item deve ser 
executado para que se possa, sem ter de navegar por itens 
ou diálogos intermediários, acionar o diálogo que contém 
informações sobre o processador em uso, a quantidade 
de memória principal instalada e sobre a edição do 
Windows em uso?
(A) Ferramentas Administrativas
(B) Gerenciador de Dispositivos
(C) Personalização
(D) Programas e Recursos
(E) Sistema 

22
Uma pessoa abriu a pasta c:\usr1\p1 utilizando o Windows 
Explorer (Explorador de Arquivos), selecionou o arquivo 
texto.txt, executou o comando Copiar (<Ctrl> + <c>) e, 
em seguida, executou o comando Colar (<Ctrl> + <v>).
Supondo que não haja nenhuma restrição de acesso ao 
arquivo texto.txt, o Windows irá
(A) comparar informações sobre ambos os arquivos.
(B) exibir uma mensagem de erro, informando que a có-

pia não pode ser feita por já existir um arquivo com o 
mesmo nome.

(C) manter o arquivo original e criar uma cópia com o 
nome texto (2).txt.

(D) abrir o diálogo Substituir ou Ignorar Arquivos.
(E) manter o arquivo original e criar uma cópia com o 

nome texto - Copia.txt.

23
Utilizando um computador da universidade, certo usuário 
deseja realizar uma transação bancária pela internet. 
Um procedimento para que esse usuário identifique, ape-
nas visualmente, se o site acessado é um site seguro para 
este tipo de transação é verificar se  
(A) a URL começa com FTP.
(B) a URL começa com HTTP.
(C) a URL começa com HTTPS.
(D) a URL está com o nome correto da instituição.
(E) os campos digitáveis de agência e conta possuem o 

tamanho correto.

24
Um usuário deseja acessar seus e-mails de vários dis-
positivos diferentes, sem baixar as mensagens para um 
dispositivo específico. 
Qual é o protocolo que permite que isso aconteça?
(A) HTTP
(B) SMTP
(C) POP
(D) IMAP
(E) FTP
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O responsável pela segurança da informação de uma 
empresa ministrou uma série de palestras sobre as 
diversas ameaças ao ambiente computacional da 
empresa, ressaltando pontos importantes a serem 
observados pelos usuários. Um desses usuários, revendo 
suas anotações, percebeu que se havia enganado no 
registro de um procedimento ou o instrutor tinha-se 
equivocado ao enunciá-lo.
Qual é a suposta recomendação que está equivocada?
(A) Conexões para pagamento de contas via Internet 

Banking devem ser finalizadas antes do fechamento 
do browser utilizado.

(B) Documentos com informações muito sensíveis sobre 
os negócios da empresa, criados e editados no 
Microsoft Word 2010, devem, preferencialmente, ser 
criptografados antes de arquivados.

(C) A infecção de um computador por vírus através de 
abertura de arquivos suspeitos anexados a e-mails é 
evitada com a instalação prévia de versões atualizadas 
de antivírus.

(D) A autoexecução de mídias removíveis deve ser 
desabilitada. 

(E) O uso da navegação anônima é uma forma de 
proteção da privacidade quando a internet é acessada 
em computadores de terceiros.

LEGISLAÇÃO II
26
Um servidor apresentou requerimento com pedido de li-
cença para acompanhar tratamento de seu padrasto, que 
é portador de doença grave e incapacitante, atestada por 
laudo médico.
Nos termos da Lei no 8.112/1990, e suas alterações, veri-
fica-se que, nesse caso, a(o)
(A) remuneração no período da licença será, no máximo, 

por trinta dias.
(B) licença poderá ser concedida a cada período de doze 

meses.
(C) licença concedida a cada período será remunerada 

por seis meses.
(D) licença será deferida apenas se existirem servidores 

em número suficiente na repartição para o atendimento.
(E) padrasto não se inclui no conceito de pessoa da família. 

27
Um servidor  recebe ordens de seu superior hierárquico, 
de quem discorda frequentemente, por diferença de visão 
quanto ao planejamento organizacional. 
Nos termos da Lei no 8.112/1990, e suas alterações, o 
descumprimento de ordem superior só NÃO acarreta que-
bra de dever funcional quando a ordem
(A) se revela manifestamente ilegal.
(B) confronta ideologia pessoal.
(C) é relacionada a serviço militar.
(D) provoca animosidade pessoal.
(E) for justificada por condições excepcionais.

28
Durante longo período, o servidor público teve direito ao 
gozo de licença-prêmio após um período de efetivo serviço.
Alguém que tenha ingressado no serviço público após a 
extinção desse direito, poderá requerer o substitutivo da 
licença-prêmio, que é o(a) 
(A) salário adicional
(B) prêmio por assiduidade
(C) afastamento para missão
(D) gratificação de ausência 
(E) licença-capacitação 

29
Um servidor obteve licença para cursar doutorado na Uni-
versidade, pelo período de quatro anos. Após ter conclu-
ído o curso com êxito e defendido tese, voltou ao órgão 
originário.
Nos termos da Lei no 8.112/1990, e suas alterações, após 
seu retorno, o servidor deverá permanecer no exercício 
de suas funções por
(A) seis meses
(B) um ano
(C) dois anos
(D) três anos 
(E) quatro anos 

30
Um servidor público, que deseja dedicar-se ao estudo 
aprofundado do jogo de xadrez, pleiteou horário especial 
para exercer essa atividade. 
Nos termos da Lei no 8.112/1990, e suas alterações, o 
horário especial poderá ser concedido para o exercício de
(A) trabalhos extras 
(B) funções especiais 
(C) atividade escolar ao servidor estudante
(D) qualquer atividade lúdica
(E) qualquer atividade desportiva

RASCUNHO
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31
Mulher de 30 anos, apresentando nódulos tireoidianos 
sólidos menores que 0,8 cm, com TSH 1,81 mU/L, sem 
sintomas compressivos, com punção aspirativa por agu-
lha fina guiada por ultrassonografia, mostrando à citologia 
células foliculares sem atipias, Bethesda II. 
Nesse caso, a conduta recomendada é
(A) iniciar propiltiouracil.
(B) realizar tireoidectomia.
(C) indicar radioiodoterapia.
(D) repetir ultrassonografia em 6 meses.
(E) iniciar reposição com levotiroxina 25 mcg/d.

32
A exposição à radiação em altas doses, como aconteceu 
aos sobreviventes de Hiroshima e Nagasaki em 1945, tem 
frequente relação com o carcinoma de tireoide do tipo
(A) medular
(B) indiferenciado
(C) papilífero
(D) insular
(E) folicular

33
A hipercalcemia é um problema clínico relativamente co-
mum, de causas variadas.
NÃO pode ser considerada causa de hipercalcemia a(o)
(A) neoplasia endócrina múltipla tipo 2B.
(B) ingesta excessiva de vitamina D.
(C) Doença de Paget.
(D) uso de diuréticos tiazídicos.
(E) uso de lítio.

34
No tratamento dos tumores de boca, a(o)
(A) margem cirúrgica mínima nesses tumores é de 0,5 cm.
(B) quimiorradioterapia é o tratamento de escolha na 

maioria desses carcinomas.
(C) a radioterapia adjuvante deve ser iniciada em até 6 

semanas, após o tratamento cirúrgico dos carcinomas 
epidermoides de boca.

(D) líquen plano oral tem um risco de transformação ma-
ligna próximo de 30%.

(E) T2 de borda de língua não tem indicação de esvazia-
mento cervical profilático.

35
A laringectomia parcial supracricóidea com crico-hióideo-
-epiglotopexia está contraindicada quando há
(A) invasão do espaço pré-epiglótico
(B) extensão subglótica anterior de 2 mm
(C) linfonodomegalia no nível IIa de 3 cm
(D) diminuição de mobilidade das cordas vocais
(E) extensão mucosa posterior em uma corda vocal

Considere o caso clínico descrito a seguir para res-
ponder às questões de nos 36 e 37.
Paciente do sexo masculino, tabagista e etilista, edêntu-
lo há 10 anos, apresentando um carcinoma epidermoide, 
moderadamente diferenciado de rebordo gengival inferior 
à direita de 2,2 cm no maior diâmetro, e tomografia com-
putadorizada evidenciando dois linfonodos aumentados 
no nível II ipsilateral de 1,5 cm e 2 cm suspeitos, e  ausên-
cia de erosão óssea mandibular.

36
De acordo com a classificação TNM da UICC, 7a Edição 
de 2009, o estadiamento é
(A) T2N2bM0 – E IVA
(B) T1N2aM0 – E III
(C) T2N2aM0 – E IVA
(D) T3N2bM0 – E IVB
(E) T2N2bM0 – EIII

37
Nesse caso descrito, a conduta recomendada como um 
tratamento com maior chance de cura é a 
(A) quimioterapia, apenas
(B) quimioterapia e radioterapia externa
(C) radioterapia externa exclusiva
(D) pelvemandibulectomia com esvaziamento cervical
(E) pelvemandibulectomia com esvaziamento cervical e 

radioterapia adjuvante

38
Na determinação de uma conduta terapêutica, é impor-
tante reconhecer o potencial agressivo de cada lesão.
Qual lesão oral é a de maior potencial de transformação 
maligna?
(A) Granuloma
(B) Leucoplasia
(C) Papiloma
(D) Adenoma
(E) Líquen plano

39
O principal fator de risco para metástases cervicais nos 
carcinomas epidermoides de língua, encontrado no exa-
me histopatológico, é a(o)
(A) espessura tumoral
(B) mutação do p53
(C) invasão vascular
(D) invasão perineural
(E) grau de diferenciação tumoral

40
O tratamento mais indicado para a fístula quilosa com dé-
bito de 300 mL em 24 horas, decorrente de um esvazia-
mento cervical radical, é
(A) dieta parenteral total
(B) abordagem cirúrgica com retalho muscular
(C) repouso e dieta rica em triglicerídeos de cadeia média
(D) repouso e dieta pobre em triglicerídeos de cadeia média
(E) repouso e dieta pobre em triglicerídeos de cadeia longa
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41
O lentigo maligno é lesão precursora de
(A) nevus melanocítico 
(B) carcinoma basocelular
(C) melanoma maligno
(D) doença de Bowen
(E) sarcoma de pele
 
42
A técnica cirúrgica de Sistrunk consiste em
(A) laringectomia frontolateral com laringofissura
(B) ressecção do higroma cístico, com ligadura dos duc-

tos linfáticos
(C) ressecção do cisto tireoglosso junto ao terço médio do 

osso hioide e do trajeto fistuloso até o forame cego na 
base da língua

(D) ressecção do cisto branquial e do trajeto fistuloso até 
a loja amigdaliana

(E) ressecção de cisto dermoide

43
Qual é o acesso cirúrgico menos indicado para um naso-
angiofibroma juvenil Chandler II?
(A) Acesso de Wilson
(B) Acesso de Denker
(C) Acesso endoscópico transnasal
(D) Acesso transmaxilar osteoplástico 
(E) Translocação facial 

44
No acesso cirúrgico às vias aéreas superiores, verifica-se 
que a
(A) cricotireoidostomia não deve ser realizada na emer-

gência pré-hospitalar para acesso traqueal no trauma 
de face.

(B) cricotireoidostomia em crianças tem baixo risco de es-
tenose subglótica.

(C) cânula de traqueostomia com balão deve ser evitada 
em pacientes com risco de aspiração ou hemorragia.

(D) cânula de traqueostomia metálica não deve ser colo-
cada logo após a realização de uma traqueostomia 
por obstrução tumoral laríngea.

(E) cânula de traqueostomia de silicone deve ser coloca-
da em pacientes em tratamento radioterápico cervical.

 
45
Os acessos cirúrgicos de Lynch e de Caldwell-Luc são 
usados, respectivamente, para abordar o(a)
(A) seio etmoidal e o seio maxilar 
(B) seio esfenoidal e o seio etmoidal
(C) seio esfenoidal e o seio maxilar
(D) seio maxilar e a fossa pterigopalatina
(E) fossa pterigopalatina e o seio esfenoidal

46
Neonato com 10 dias de vida apresenta massa cervical 
de 2 cm, palpável no músculo esternocleidomastóideo es-
querdo, e a cabeça com inclinação ipsilateral e rotação 
contralateral, sem outras alterações.
Nesse caso, o diagnóstico clínico mais provável e a con-
duta recomendada são, respectivamente,
(A) trauma do parto e observação
(B) torcicolo congênito e fisioterapia motora cervical
(C) doença linfoproliferativa e biópsia incisional
(D) rabdomiossarcoma e exérese da massa
(E) teratoma maligno e traqueostomia
 
47
O retalho deltopeitoral, utilizado para reconstrução após 
cirurgia oncológica de cabeça e pescoço, é reconhecido 
por retalho de
(A) McGregor
(B) Demergasso
(C) Limberg
(D) Bakamjian
(E) Ariyam

48
A intensa captação pelo tecnécio à cintigrafia de um nódu-
lo parotídeo sugere o diagnóstico de
(A) adenoma pleomórfico 
(B) carcinoma adenoide cístico
(C) carcinoma mucoepidermoide
(D) carcinoma de células acinares
(E) cistoadenoma papilífero linfomatoso

49
Dentre os tumores malignos de glândulas salivares, veri-
fica-se que o
(A) sítio mais comum de neoplasia maligna de glândulas 

salivares menores é o seio maxilar.
(B) adenocarcinoma polimorfo de baixo grau é o tipo his-

tológico de pior prognóstico.
(C) carcinoma mucoepidermoide apresenta neurotro-

pismo com alta incidência de disseminação por via 
perineural.

(D) carcinoma adenoide cístico é o tipo mais frequente 
nas glândulas salivares menores, apresentando alta 
taxa de recidiva local.

(E) carcinoma de células claras de parótida geralmente 
tem prognóstico ruim.

50
Na angina de Ludwig, a conduta inicial recomendada é
(A) antibioticoterapia venosa de amplo espectro
(B) observação por ser de etiologia viral
(C) traqueostomia imediatamente ao início do quadro 

clínico
(D) somente analgesia, de preferência com opioides
(E) aciclovir por 10 dias
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51
A síndrome de Ramsay-Hunt caracteriza-se por
(A) ceratite intersticial e alterações vestibulococleares
(B) sinusite, bronquiectasias e situs inversus
(C) paralisia facial recorrente, edema facial e labial, e pre-

gas na língua
(D) paralisia facial, otalgia e lesões vesiculares cutâneas 

em pavilhão auricular ipsilaterais
(E) paralisia do véu palatino e da corda vocal associada à 

síndrome de Horner ipsilaterais

52
Paciente de 38 anos, renal crônica, há 2 anos em he-
modiálise, apresentando dosagens de cálcio sérico de 
14 md/dL e PTH de 1830 pg/mL, com doença óssea. 
A cintilografia com sestamibi mostra intensa captação 
projetada em topografia de polo superior do lobo direito 
tireoidiano, e a ultrassonografia sugere um nódulo tireoi-
diano de 2,0 cm em lobo direito, sem linfonodomegalias. 
A tomografia computadorizada relata uma massa de 
2,3 cm no maior diâmetro, sem plano de clivagem com o 
lobo tireoidiano. 
Nesse caso, a conduta recomendada é
(A) manter bifosfonatos e repetir a cintilografia com 

sestamibi.
(B) radioterapia externa exclusiva.
(C) paratireoidectomia total com reimplante de fragmen-

tos de uma paratireoide.
(D) ressecção do tumor, incluindo o lobo direito tireoidia-

no, e inspeção das outras paratireoides.
(E) tireoidectomia total, com laringectomia total e esvazia-

mento cervical.

53
Paciente de 48 anos, submetida à tireoidectomia total por 
carcinoma papilífero de 2,5 cm com extensão extratireoi-
diana, e tratamento com 100 mCi de dose de iodo radioati-
vo 131, apresentando pesquisa de corpo inteiro pós-dose 
com captação cervical de 2% em leito de tireoidectomia. 
Dosagens séricas, duas semanas após a PCI, mostram 
TSH de 34 mUI/L e tireoglobulina < 0,2 ng/mL (anticorpo 
anti-tireoglobulina < 10 UI/mL).
Nesse caso, a conduta indicada, nesse momento, é
(A) exploração cirúrgica de possível remanescente tireoi-

diano.
(B) reoperação para esvaziamento cervical central.
(C) controle periódico, com dosagem de tireoglobulina e 

TSH, e ultrassonografia de pescoço.
(D) repetir dose terapêutica com 100 mCi de iodo 131.
(E) punção aspirativa guiada por ultrassonografia.

54
Tumoração de fossa nasal apresenta positividade na imu-
no-histoquímica para citoqueratina AE1/AE3 e LMP-1. 
Qual é o diagnóstico mais provável?
(A) Estesioneuroblastoma
(B) Angiofibroma
(C) Carcinoma sinunasal indiferenciado
(D) Sarcoma naso-sinusal
(E) Melanoma de fossa nasal

55
Na reabilitação fonatória dos pacientes laringectomi-
zados,
(A) a maioria dos pacientes consegue desenvolver a voz 

esofageana.
(B) a prótese traqueoesofágica de silicone dispensa cui-

dados e é de fácil utilização.
(C) a laringe eletrônica é um método barato, de fácil 

aprendizado e com excelente padrão vocal e aceita-
ção social.

(D) a terapia fonatória antes da colocação secundária da 
prótese traqueoesofágica não altera o resultado da re-
abilitação.

(E) uma das causas de insucesso da prótese traqueoeso-
fágica é a fibrose faríngea pós-radioterapia.

56
A lesão do III par craniano leva a sinais clínicos como:
(A) desvio contralateral da língua
(B) paralisia facial ipsilateral
(C) disfonia por paralisia de corda vocal ipsilateral
(D) miose e estrabismo convergente ipsilateral
(E) midríase e ptose palpebral ipsilateral

57
Gestante procura o serviço médico e relata que foi sub-
metida à tireoidectomia total há 10 anos, com o diagnós-
tico de carcinoma medular. Durante a investigação, foi 
solicitada a mutação do RET e identificou-se mutação no 
códon 790.
Nesse caso, a orientação apropriada é
(A) observação clínica.
(B) esvaziamento cervical da gestante.
(C) submeter a criança à tireoidectomia antes de dois 

anos de idade.
(D) submeter a criança à tireoidectomia em uma idade mais 

avançada, pois se trata de mutação de baixo risco.
(E) interromper a gestação devido ao alto risco de carci-

noma medular do feto.
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Dentre as lesões pré-malignas abaixo, aquela que está 
associada a maior risco de transformação para carcinoma 
invasor é a
(A) Eritroplasia 
(B) Lichen plano oral
(C) Fibrose submucosa oral
(D) Leucoplasia verrucosa
(E) Leucoplasia homogênea

59
Paciente do sexo masculino, com 35 anos, apresenta 
queixas de pressão em hemiface à esquerda associada à 
parestesia há 3 meses. A rinoscopia anterior revela, ape-
nas, cornetos congestos e azulados, em permeio à secre-
ção mucosa. A palpação da hemiface à esquerda, assim 
como das cadeias linfáticas cervicais, não revelou anor-
malidades. A oroscopia também não revelou alterações. 
Não há história de comorbidades.
Diante do caso descrito, a conduta recomendada é
(A) prescrever a instilação de solução fisiológica nasal, 

seguida por spray nasal de esteroides e reavaliar em 
30 dias.

(B) prescrever antibiótico (Amoxicilina) por via oral por 
10 dias e reavaliar.

(C) prescrever a instilação de solução fisiológica nasal e 
analgésicos.

(D) solicitar TC dos seios paranasais.
(E) solicitar RM dos seios paranasais e da base do crânio.

60
Com relação às indicações de mandibulectomias margi-
nais no tratamento do câncer bucal, considere as afirma-
tivas abaixo.
I - A mandibulectomia marginal está contraindicada em 

pacientes com invasão da cortical pelo tumor.
II - A mandibulectomia marginal está contraindicada em 

pacientes edêntulos.
III - No procedimento da mandibulectomia marginal, de-

ve-se evitar a confecção de ângulos retos para dimi-
nuir o risco de fraturas espontâneas.

IV - A mandibulectomia marginal é desaconselhável em 
pacientes submetidos à radioterapia prévia da cavi-
dade bucal.

Está correto APENAS o que se afirma em
(A) I e II
(B) II e III
(C) III e IV
(D) I, II e III
(E) I, III e IV

61
Com relação às cirurgias para o tratamento do câncer das 
fossas nasais e dos seios paranasais, considere as afir-
mativas abaixo.
I - A epífora e o pseudo-telecanto são potenciais com-

plicações associadas à maxilarectomia total.
II - O nervo infraorbitário é preservado nas maxilecto-

mias mediais.
III - O acesso cirúrgico denominado Degloving mediofa-

cial pode ser usado, com sucesso, para o tratamento 
de tumores de infraestrutura.

IV - A reconstrução da cavidade orbitária, após exente-
ração da órbita, pode ser feita, com sucesso, usan-
do-se o músculo temporal ipsilateral.

Está correto o que se afirma em
(A) I e II, apenas
(B) III e IV, apenas
(C) I, II e III, apenas
(D) II, III e IV, apenas
(E) I, II, III e IV

62
Qual o tratamento indicado para um Carcinoma pouco di-
ferenciado de seio piriforme estadiado T1N0M0?
(A) Radioterapia exclusiva da Laringe e Hipofaringe.
(B) Radioterapia exclusiva da Hipofaringe e das cadeias lin-

fáticas cervicais.
(C) Cirurgia para o Tu primário com radioterapia adjuvante.
(D) Quimioradioterapia, incluindo, apenas, a Hipofaringe no 

campo da irradiação.
(E) Ressecção cirúrgica do Tu primário, apenas.

63
Qual estrutura nervosa é responsável pela inervação do 
músculo cricoaritenóideo posterior?
(A) Nervo laríngeo recorrente.
(B) Nervo glossofaríngeo (IX par craniano)
(C) Nervo cricoaritenóideo 
(D) Ramo interno do nervo laríngeo superior 
(E) Ramo externo do nervo laríngeo superior

64
A terapia com radioiodo exerce maior benefício em pa-
ciente com as seguintes características:
(A) Homem, com 25 anos, portador de Ca Papilífero 

T1N1M0
(B) Homem, com 50 anos, portador de Ca Papilífero 

T1N0M0
(C) Mulher, com 30 anos, portadora de Ca Papilífero 

T2N0M0
(D) Mulher, com 83 anos, portadora de Ca Papilífero 

T3N1M0
(E) Menina, com 13 anos, portadora de Ca Papilífero 

T1N1M1
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São consideradas características associadas a um com-
portamento biológico mais agressivo, entre os Carcino-
mas de Células Escamosas cutâneos, EXCETO
(A) tamanho > 2,0 cm
(B) espessura > 1,4 mm
(C) invasão perineural
(D) sítio primário na região auricular ou periauricular
(E) histologia pouco diferenciada ou indiferenciada

66
A Constituição da República Federativa do Brasil estabelece 
em seu Artigo 198 três diretrizes segundo as quais devem 
ser organizadas as ações e serviços públicos de saúde.
As diretrizes são as seguintes:
(A) descentralização; atendimento integral; participação 

da comunidade
(B) direção única; prioridade para ações preventivas; re-

gionalização do sistema
(C) rede regionalizada e hierarquizada; atendimento inte-

gral; participação da comunidade
(D) direção tripartite em cada esfera de governo; descen-

tralização e hierarquização dos serviços, participação 
da comunidade

(E) descentralização; prioridade para ações preventivas; 
serviços organizados em redes assistenciais

67
O Ministério da Saúde tem publicado protocolos clínicos 
e diretrizes terapêuticas primordialmente para as doenças 
e condições clínicas prioritárias tratadas com medicamen-
tos do chamado “Componente Especializado da Assistên-
cia Farmacêutica”.
Os critérios definidos para inclusão dos medicamentos es-
tabelecidos nesse componente por norma ministerial (Art 4o 
Portaria no 1.554 de 30 de julho de 2013) são os seguintes:
(A) a elevada frequência e a gravidade da doença.
(B) a necessidade de importação do medicamento e a 

sua relevância.
(C) a complexidade do tratamento, a garantia da integra-

lidade no âmbito da linha de cuidado e a manutenção 
do equilíbrio financeiro do SUS.

(D) a raridade da doença e a inclusão de medicamentos 
no complexo produtivo da saúde.

(E) o custo do tratamento e a existência de protocolos que 
discriminem seu uso.

68
As seguintes ocorrências são de notificação compulsória 
imediata (em menos de 24 horas) ao Ministério da Saúde:
(A) cólera; doença de Chagas; antraz pneumônico; hanta-

virose; doença pelo vírus Zika
(B) cólera; botulismo; dengue; varíola; sífilis
(C) cólera; febre amarela; poliomielite; HIV-Aids; tétano
(D) ebola; varíola; raiva humana; óbito por dengue
(E) febre amarela; hanseníase; coqueluche; leptospirose; 

tétano

69
Os seguintes medicamentos podem ser obtidos gratuita-
mente nas farmácias participantes do programa “Saúde 
não tem Preço”:
(A) amoxicilina, captopril, dexametasona e metformina
(B) tetraciclina, captopril, betametasona e glibenclamida
(C) enalapril, metformina, insulina humana e montelucaste
(D) enalapril, glibenclamida, metformina e dexametasona
(E) captopril, metformina, insulina humana e salbutamol

70
Indicadores de saúde são utilizados para avaliar as condi-
ções de saúde de grupos populacionais e acompanhar sua 
evolução ao longo do tempo. Um dos indicadores mais lar-
gamente utilizados como “resumo” dessas condições tem 
sido a taxa de mortalidade infantil, que se encontra dividida 
em dois componentes de acordo com a idade na qual tenha 
ocorrido o óbito. Um componente, que é mais tardio, é mais 
sensível às condições socioambientais. O outro componente 
é mais precoce e mais dependente das condições associa-
das ao parto e aos cuidados prestados ao recém-nato.
Esses componentes são, respectivamente:
(A) neonatal precoce; perinatal
(B) posneonatal; neonatal
(C) perinatal; posneonatal
(D) posneonatal; perinatal
(E) neonatal; posneonatal

RASCUNHO


