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1. Confira seu nome, o número do seu documento e o número 
de sua inscrição na folha de Respostas. Além disso, não se 
esqueça de conferir seu Caderno de Questões quanto a falhas 
de impressão e de numeração, e se o  emprego corresponde 
àquele para o qual você se inscreveu. Preencha os campos 
destinados à assinatura e ao número de inscrição. Qualquer 
divergência comunique ao  fiscal.

2. O único documento válido para avaliação  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.  A Folha de Respostas deve ser preenchida 
da seguinte maneira: 

3. O prazo de realização da prova é de 4 (quatro) horas, incluindo 
a marcação da Folha de Respostas. Após 60 (sessenta) minutos 
do início da prova, o candidato estará liberado para utilizar o 
sanitário ou deixar definitivamente o local de aplicação. Os 3 
(três) últimos candidatos só poderão retirar-se da sala juntos.

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 prazo de realização da prova 
estabelecido em edital.  

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 
ruídos, 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

Zygmunt Bauman: Estamos isolados em rede?

“As relações humanas não são mais espaços de 
certeza, tranquilidade e conforto espiritual. Em vez 
disso, transformaram-se numa fonte prolífica de 
ansiedade. Em lugar de oferecerem o ambicionado 
repouso, prometem uma ansiedade perpétua e uma 
vida em estado de alerta. Os sinais de aflição nunca 
vão parar de piscar, os toques de alarme nunca vão 
parar de soar.” - Zygmunt Bauman

Em tempos líquidos, a crise de confiança traz 
consequências para os vínculos que são construídos. 
Estamos em rede, mas isolados dentro de uma 
estrutura que nos protege e, ao mesmo tempo, nos 
expõe. É isso mesmo? 

O sociólogo polonês Zygmunt Bauman, em seu 
livro Medo líquido, diz que estamos fragilizando 
nossas relações e, diante disso, nos contatamos 
inúmeras vezes, seja qual for a ferramenta digital que 
usamos, acreditando que a quantidade vai superar a 
qualidade que gostaríamos de ter.

Bauman diz que, nesses tempos líquidos 
modernos, os homens precisam e desejam que seus 
vínculos sejam mais sólidos e reais. Por que isso 
acontece? Seriam as novas redes de relacionamento 
que são formadas em espaços digitais que trazem a 
noção de aproximação? Talvez sim, afinal a conexão 
com a rede, muitas vezes, se dá em momentos de 
isolamento real. O sociólogo, então, aponta que, 
quanto mais ampla a nossa rede, mais comprimida 
ela está no painel do celular. “Preferimos investir 
nossas esperanças em ‘redes’ em vez de parcerias, 
esperando que em uma rede sempre haja celulares 
disponíveis para enviar e receber mensagens de 
lealdade”, aponta ele.

E já que as novas sociabilidades, aumentadas 
pelas pequenas telas dos dispositivos móveis, nos 
impedem de formar fisicamente as redes de parcerias, 
Bauman diz que apelamos, então, para a quantidade 
de novas mensagens, novas participações, para as 
manifestações efusivas nessas redes sociais digitais. 
Tornamo-nos, portanto, seres que se sentem seguros 
somente se conectados a essas redes. Fora delas 
os relacionamentos são frágeis, superficiais, “um 
cemitério de esperanças destruídas e expectativas 
frustradas”.

A liquidez do mundo moderno esvai-se pela vida, 
parece que participa de tudo, mas os habitantes 

dessa atual modernidade, na verdade, fogem dos 
problemas em vez de enfrentá-los. Quando as 
manifestações vão para as ruas, elas chamam a 
atenção porque se estranha a formação de redes 
de parceria reais. “Para vínculos humanos, a crise 
de confiança é má notícia. De clareiras isoladas e 
bem protegidas, lugares onde se esperava retirar 
(enfim!) a armadura pesada e a máscara rígida que 
precisam ser usadas na imensidão do mundo lá fora, 
duro e competitivo, as ‘redes’ de vínculos humanos 
se transformam em territórios de fronteira em que é 
preciso travar, dia após dia, intermináveis conflitos 
de reconhecimento.”

(http://www.fronteiras.com/artigos/zygmunt-bauman-estamos-isolados
-em-rede)

QUESTÃO 01
De acordo com o texto, para o sociólogo 
Zygmunt Bauman, as relações humanas 
modernas

(A) estão em eterna crise de confiança, pois as redes 
substituíram o contato face a face, gerando, assim, 
maior conforto espiritual.

(B) são líquidas porque duram muito tempo e priorizam 
a qualidade ao invés da quantidade.

(C) buscam, atualmente, enfrentar os problemas 
cotidianos, eliminando os conflitos de 
reconhecimento.

(D)  são aumentadas pelas telas de celulares, ganhando 
cada vez mais espaço e sendo concretizadas no 
espaço físico.

(E) constituem-se pela liquidez e ansiedade e prezam 
pela quantidade em lugar da qualidade, fato que 
se expressa pelas relações em rede. 

QUESTÃO 02
Segundo o texto, para Zygmunt Bauman, os 
homens precisam e desejam que seus vínculos 
sejam mais sólidos e reais porque,

(A) nas redes, o homem encontra um espaço de 
lealdade.

(B) possivelmente, os relacionamentos em rede 
trazem o desejo de aproximação em momentos de 
isolamento. 

(C) quanto menor são as telas dos celulares, mais 
numerosas são suas redes de relacionamentos. 

(D)  em uma rede, sempre há celulares disponíveis para 
enviar e receber mensagens instantaneamente.

(E)  com frequência, a liquidez do mundo moderno 
corrói a vida.
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QUESTÃO 03
Assinale a alternativa correta.

(A)  Em: “[...] os toques de alarme nunca vão parar 
de soar.’ - Zygmunt Bauman [...]”, o travessão 
é utilizado para introduzir um discurso 
indireto. 

(B)  Em “[...] Fora delas os relacionamentos são 
frágeis, superficiais [...]”, a vírgula é utilizada 
para separar termos de mesma função 
morfossintática.

(C)  Em “[...] conforme vemos no excerto: ‘mas 
os habitantes dessa atual modernidade, na 
verdade, fogem dos problemas em vez de 
enfrentá-los’ [...]”, os dois pontos são utilizados 
para apresentar um aposto enumerador.

(D)  Em “[...] Preferimos investir nossas esperanças 
em ‘redes’ em vez de parcerias [...]”, as aspas 
da palavra “redes” são utilizadas para criar uma 
ironia pelo autor do texto.

(E)  Em “[...] lugares onde se esperava retirar (enfim!) 
a armadura pesada [...]”, os parênteses são 
utilizados para inserir uma explicação do que foi 
apresentado anteriormente.

QUESTÃO 04
Na frase: “[...] Tornamo-nos, portanto, 
seres que se sentem seguros somente se 
conectados a essas redes.[...]”, o termo em 
destaque pode ser substituído, sem prejuízo 
gramatical ou alteração de sentido, por

(A)  conquanto.
(B)  porquanto.
(C)  contudo.
(D)  pois.
(E)  todavia.

QUESTÃO 05
Assinale a alternativa correta. 

(A)     Em “[...] traz consequências para os vínculos 
que são construídos [...]”, o termo em destaque 
tem função de conjunção integrante.

(B)    Em “[...] acreditando que a quantidade vai 
superar a qualidade [...]”, o termo em destaque 
tem função de pronome relativo.

(C)   Em “[...] Bauman diz que apelamos [...]”, o termo 
em destaque tem função de partícula expletiva 
ou de realce.

(D)   Em “[...] A liquidez do mundo moderno esvai-se 
pela vida [...]”, o termo em destaque tem função 
de índice de indeterminação do sujeito.

(E)    Em “[...] se sentem seguros somente se 
conectados a essas redes. [...]”, o termo em 
destaque tem função de conjunção condicional.

QUESTÃO 06
Assinale a alternativa correta.

(A) Em “[...] Bauman diz que, nesses tempos líquidos 
modernos, os homens precisam e desejam que 
seus vínculos sejam mais sólidos e reais.[...]”, 
os dois termos em destaque introduzem orações 
subordinadas substantivas objetivas diretas.

(B) Em “[...]Quando as manifestações vão para as 
ruas, elas chamam a atenção [...]”, a oração em 
destaque classifica-se como oração subordinada 
adverbial causal.

(C) Em “[...] Seriam as novas redes de relacionamento 
que são formadas em espaços digitais que 
trazem a noção de aproximação [...]”, o termo 
em destaque introduz uma oração subordinada 
substantiva completiva nominal.

(D)  Em “[...] Estamos em rede, mas isolados dentro 
de uma estrutura [...]”, a oração em destaque 
classifica-se como oração coordenada sindética 
alternativa.

(E) Em “[...] esperando que em uma rede sempre 
haja celulares disponíveis para enviar e receber 
mensagens de lealdade [...]”, o termo em 
destaque introduz uma oração subordinada 
adverbial consecutiva.

QUESTÃO 07
Assinale a alternativa correta.

(A) Em “[...] Em lugar de oferecerem o ambicionado 
repouso [...]”, o termo em destaque é um 
substantivo, pois está precedido de artigo.

(B) Em “[...] transformaram-se numa fonte [...]”, o 
termo em destaque é resultante da aglutinação 
vocabular da preposição “em” com o artigo 
indefinido “uma”.

(C) Em “[...] um cemitério de esperanças destruídas 
e expectativas frustradas [...]”, haveria erro 
gramatical ao se inserir a preposição “de” 
imediatamente antes da palavra “expectativas”.

(D)  Em “[...] Os sinais de aflição nunca vão [...]”, 
os termos em destaque formam uma locução 
adverbial.

(E) Em “[...] esperando que em uma rede sempre 
haja celulares [...]”, o termo em destaque é um 
adjetivo.
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QUESTÃO 08
Na frase “[...] Em vez disso, transformaram-
se numa fonte prolífica de ansiedade. [...]”, o 
termo “prolífica” pode ser trocado, sem gerar 
alteração de sentido, por 

(A) fecunda.
(B) lógica. 
(C) coerente.
(D)     alternativa.
(E) infértil.

QUESTÃO 09
Na frase “[...] Os sinais de aflição nunca 
vão parar de piscar, os toques de alarme 
nunca vão parar de soar. [...]”, os verbos em 
destaque estão flexionados no

(A) pretérito perfeito do indicativo.
(B) futuro do presente do indicativo.
(C) futuro do pretérito do indicativo.
(D)     futuro do pretérito do subjuntivo.
(E) presente do indicativo.

QUESTÃO 10
Em “[...] apelamos, então, para a quantidade 
de novas mensagens, novas participações, 
para as manifestações efusivas nessas redes 
sociais digitais. Tornamo-nos, portanto, 
seres que se sentem seguros somente se 
conectados a essas redes. Fora delas os 
relacionamentos são frágeis, superficiais, 
“um cemitério de esperanças destruídas e 
expectativas frustradas” [...]”, o termo em 
destaque se refere 

(A) às novas mensagens.
(B) às novas participações.
(C) às manifestações efusivas.
(D)     às redes sociais digitais.
(E) às expectativas frustradas.

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 11
Um grupo de 200 pessoas respondeu a uma 
pesquisa sobre a preferência entre dois 
produtos. Dessas pessoas, 160 optaram pelo 
produto X e 80 pessoas optaram pelo produto 
Y. Sabendo que todas as 200 pessoas optaram 
por pelo menos um dos produtos, qual foi a 
porcentagem de pessoas que optou apenas 
pelo produto X?

(A) 40%.
(B) 50%.
(C) 60%.
(D)    70%.
(E) 80%.
 

QUESTÃO 12
Uma mulher comprou uma blusa que custava 
R$ 200,00.  Como ela pagou à vista, recebeu 
um desconto de 15% no valor total da blusa. 
Então, qual foi o valor pago por essa mulher?

(A) R$ 150,00.
(B) R$ 160,00.
(C) R$ 165,00.
(D)      R$ 170,00.
(E)      R$ 185,00.
 

QUESTÃO 13
Considere uma sequência de números pares 
consecutivos iniciada pelo número 12. Qual é 
a diferença entre o oitavo e o quinto termos?

(A) 8
(B) 6
(C) 4
(D) 3
(E) 2

QUESTÃO 14
Um jarro que estava cheio de suco foi 
esvaziado para 2/7 de sua capacidade, 
restando 300 ml de suco nele. Qual era a 
capacidade total desse jarro?

(A) 1050 ml.
(B) 1000 ml.
(C) 950 ml.
(D) 900 ml.
(E) 850 ml.
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L 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 15
A negação de “Todos os alunos vão gabaritar 
a prova de matemática” é

(A) “Todos os alunos não vão gabaritar a prova de 
matemática”.

(B) “Nenhum aluno vai gabaritar a prova de 
matemática”.

(C) “Existe apenas um aluno que não vai gabaritar a 
prova de matemática”.

(D) “Existe apenas um aluno que vai gabaritar a 
prova de matemática”.

(E) “Existem alunos que não vão gabaritar a prova 
de matemática”.

QUESTÃO 16
Assinale a alternativa correta, conforme a Lei 
n° 12.550/2011.

(A)  As atividades de prestação de serviços de 
assistência à saúde de competência da EBSERH 
estarão inseridas no âmbito do Sistema Único de 
Saúde – SUS, vedado, em qualquer hipótese, o 
atendimento de consumidores e respectivos 
dependentes de planos privados de assistência 
à saúde.

(B)  Não se admite, em qualquer hipótese, a 
cessão de servidores de outras entidades à 
EBSERH. 

(C)  A EBSERH tem personalidade jurídica de 
direito privado e é vinculada ao Ministério da 
Saúde. 

(D)  A EBSERH, respeitado o princípio da autonomia 
universitária, poderá prestar os serviços 
relacionados às suas competências mediante 
contrato com as instituições federais de ensino 
ou instituições congêneres.

(E)  É indispensável a licitação para a contratação 
da EBSERH, pela administração pública, para 
realizar atividades relacionadas ao seu objeto 
social.

QUESTÃO 17
Referente à administração e ao 
funcionamento da EBSERH, assinale a 
alternativa correta. Conforme as disposições 
da Lei n° 12.550/2011,

(A)  o lucro líquido da EBSERH será revertido em 
favor da União. 

(B)  o regime de pessoal permanente da EBSERH 
será o celetista.

(C)  não se admite a contratação pela EBSERH de 
pessoal por tempo determinado.

(D)  a EBSERH será administrada por um Diretor 
não remunerado.

(E)  ato do Congresso Nacional aprovará o estatuto 
da EBSERH. 

 

QUESTÃO 18
Nos termos do Decreto n° 7.661/2011, cabe 
ao Conselho Fiscal, EXCETO

(A)  fiscalizar, por qualquer de seus membros, os atos 
dos administradores e verificar o cumprimento 
dos seus deveres legais e estatutários. 

(B)  opinar sobre o relatório anual da administração 
e demonstrações financeiras do exercício 
social. 

(C)  opinar sobre a modificação do capital social, 
planos de investimento ou orçamentos de 
capital, transformação, incorporação, fusão ou 
cisão. 

(D)  opinar sobre as linhas gerais das políticas, 
diretrizes e estratégias da EBSERH, orientando 
o Conselho de Administração e a Diretoria 
Executiva no cumprimento de suas atribuições.

(E)  denunciar, por qualquer de seus membros, os 
erros, fraudes ou crimes que descobrirem, e 
sugerir providências úteis.

QUESTÃO 19
A respeito dos órgãos de fiscalização 
previstos no Regimento Interno da EBSERH, 
assinale a alternativa correta.

(A)  Os órgãos de fiscalização da EBSERH são o 
Conselho Fiscal e a Diretoria Executiva. 

(B)  O mandato dos membros do Conselho Fiscal 
será de dois anos, contados a partir da data de 
publicação do ato de nomeação, podendo ser 
reconduzidos por igual período.

(C)  Em caso de renúncia, falecimento ou 
impedimento de um membro efetivo, o Conselho 
Fiscal é dissolvido.

(D)  Auditores internos podem cumular função de 
gestão da EBSERH.

(E)  A Auditoria Interna não possui autorização 
para acesso a registros, pessoal, informações, 
sistemas e propriedades físicas relevantes à 
execução de suas ações de controle, devendo 
requerer tal acesso, quando necessário, ao juiz 
competente.
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L E G I S L A Ç Ã O  A P L I C A D A  A O  S U S

QUESTÃO 21
De acordo com o que dispõe a Constituição 
Federal, assinale a alternativa INCORRETA.

(A) Ao sistema único de saúde compete, além de 
outras atribuições, nos termos da lei, participar 
da formulação da política e da execução das 
ações de saneamento básico.

(B) É vedada a destinação de recursos públicos 
para auxílios ou subvenções às instituições 
privadas com fins lucrativos.

(C) A saúde é direito de todos e dever do Estado, 
garantidos mediante políticas sociais e 
econômicas que visem à redução do risco 
de doença e de outros agravos e ao acesso 
universal e igualitário às ações e serviços para 
sua promoção, proteção e recuperação.

(D) São de relevância pública as ações e serviços 
de saúde, cabendo ao Poder Público dispor, 
nos termos da lei, sobre sua regulamentação, 
fiscalização e controle, devendo sua execução 
ser feita diretamente ou através de terceiros e, 
também, por pessoa física ou jurídica de direito 
privado.

(E) A previdência social compreende um conjunto 
integrado de ações de iniciativa dos Poderes 
Públicos e da sociedade, destinado a assegurar 
os direitos relativos à saúde, educação, moradia 
e também à seguridade e assistência social.

 

QUESTÃO 22
De acordo com o que dispõe a Resolução 
453/2012 do Conselho Nacional da Saúde, 
acerca da Organização dos Conselhos de 
Saúde, assinale a alternativa correta.

(A) O número de conselheiros dos Conselhos de 
Saúde será definido pelo chefe do executivo de 
cada ente federativo e constituído por meio de 
decreto.

(B) As vagas nos Conselhos de Saúde deverão ser 
distribuídas da seguinte forma: 25% de entidades 
e movimentos representativos de usuários; 25% 
de entidades representativas dos trabalhadores 
da área de saúde; 50% de representação de 
governo e prestadores de serviços privados 
conveniados, ou sem fins lucrativos.

(C) A participação dos membros eleitos do Poder 
Legislativo, representação do Poder Judiciário e 
do Ministério Público, como conselheiros, não é 
permitida nos Conselhos de Saúde.

(D) As funções do membro do Conselho de Saúde 
são de relevância pública e serão remuneradas, 
por meio de subsídio, correspondente a 67% 
do teto remuneratório do Poder Legislativo 
correspondente.

(E) A representação nos segmentos é autônoma 
e independente em relação aos demais 
segmentos que compõem o Conselho, por isso 
um profissional com cargo de direção ou de 
confiança na gestão do SUS, ou como prestador 
de serviços de saúde, pode ser representante 
dos(as) Usuários(as) ou de Trabalhadores(as).

 

QUESTÃO 23
De acordo com o que estabelece o Decreto 
Presidencial nº 7.508, de 28 de junho de 2011, 
a pactuação das diretrizes gerais para a 
composição da RENASES (Relação Nacional 
de Ações e Serviços de Saúde) será de 
competência

(A) exclusiva do Conselho Nacional de Secretarias 
Municipais de Saúde – CONASEMS.

(B) comum entre o Ministro da Saúde e o Conselho 
Nacional de Secretarias Municipais de Saúde – 
CONASEMS.

(C) exclusiva do Presidente da República.
(D) exclusiva da Comissão Intergestores Tripartite – 

CIT.
(E) exclusiva da Comissão Intergestores Bipartite – 

CIB.

QUESTÃO 20
A respeito do órgãos de administração 
previstos no Regimento Interno da EBSERH, 
assinale a alternativa correta.

(A)  O órgão de orientação superior da EBSERH é a 
Comissão de Controle Interno. 

(B)  O prazo de gestão dos membros do Conselho 
de Administração será indeterminado, sendo 
esses membros demitidos a qualquer tempo 
pelo Presidente.

(C)  O Presidente da EBSERH não poderá exercer 
a Presidência do Conselho de Administração, 
ainda que interinamente.

(D)  Compete ao Conselho de Administração da 
EBSERH aprovar os planos e relatórios anuais 
de cada Diretoria da EBSERH.

(E)  As deliberações do Conselho de Administração 
somente serão tomadas por maioria qualificada.

www.pciconcursos.com.br
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QUESTÃO 24
Conforme estabelece o Decreto Presidencial 
nº 7.508, de 28 de junho de 2011, o acordo 
de colaboração entre os entes federativos 
para a organização da rede interfederativa de 
atenção à saúde será firmado por meio de

(A) Lei Complementar de âmbito Nacional.
(B) resolução do Ministério da Saúde, após ser 

aprovado por meio de Decreto Estadual dos 
entes federativos envolvidos. 

(C) decreto do Ministério da Saúde, após 
ser aprovado por meio de resolução dos 
governadores dos entes federativos envolvidos.  

(D) Contrato Organizativo da Ação Pública da 
Saúde.

(E) Contrato de Gestão Concorrente, mediante 
licitação na modalidade concorrência.

QUESTÃO 25
De acordo com o que dispõe a Lei Orgânica 
da Saúde - Lei nº 8.080/1990, assinale a 
alternativa correta.

(A) As ações e serviços de saúde, executados pelo 
Sistema Único de Saúde (SUS), seja diretamente 
ou mediante participação complementar da 
iniciativa privada, serão organizados de forma 
regionalizada e hierarquizada em níveis de 
complexidade crescente.

(B) Entende-se por vigilância sanitária um conjunto 
de ações que proporciona o conhecimento, a 
detecção ou prevenção de qualquer mudança 
nos fatores determinantes e condicionantes de 
saúde individual ou coletiva, com a finalidade de 
recomendar e adotar as medidas de prevenção 
e controle das doenças ou agravos.

(C) Entende-se por vigilância epidemiológica um 
conjunto de ações capaz de eliminar, diminuir 
ou prevenir riscos à saúde e de intervir nos 
problemas sanitários decorrentes do meio 
ambiente, da produção e circulação de bens e 
da prestação de serviços de interesse da saúde.

(D) A execução de ações de saúde do trabalhador, 
especialmente no que se refere à assistência 
ao trabalhador vítima de acidentes de trabalho, 
por tratar-se de matéria de competência da 
seguridade social, não está no campo de 
atuação do Sistema Único de Saúde (SUS).  

(E) Os municípios poderão constituir consórcios para 
desenvolver em conjunto as ações e os serviços 
de saúde que lhes correspondam, de modo que 
não se aplica aos consórcios administrativos 
intermunicipais o princípio da direção única.

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 26
Quanto aos fatores que tornam o recém-
nascido, de maneira geral, mais suscetível 
à hipotermia, assinale a alternativa 
INCORRETA. 

(A) Centro termorregulador imaturo, incompetente 
para manter a temperatura corpórea.

(B) Anabolismo intenso.
(C) Tecido celular subcutâneo escasso, com menor 

isolamento à perda de calor.
(D) Superfície corporal menor, com maior perda de 

calor.
(E) Circulação sanguínea cutânea superficial 

possibilitando maior perda de calor.

QUESTÃO 27
Em relação às fissuras lábio-palatinas, 
malformações congênitas do lábio e do 
palato, conhecidas como “lábio leporino”, é 
correto afirmar que

(A) é um defeito raro dentre as malformações 
faciais congênitas, correspondente à solução de 
continuidade do lábio e/ou palato.

(B) o lado direito do lábio é mais acometido, seguido 
do lado esquerdo e do bilateral.

(C) a fissura unilateral é mais frequente no sexo 
feminino.

(D) sua etiologia, de um modo geral, é genética 
multifatorial e influenciada por fatores ambientais, 
que tem sido apontados em estudos, como 
medicamentos, fatores alimentares, alcoolismo, 
dentre outros.

(E) na classificação de Spina, que se baseia nas 
classificações de Kernahan e Stark e Harkins, 
o princípio considerado é embriológico, tendo 
como referência o forame incisivo posterior, 
limite entre o palato primário e secundário.

QUESTÃO 28
Paciente de 7 anos, com história de 
tumoração cervical, sobre o osso hioide, 
de localização mediana, com crescimento 
lentamente progressivo, acompanhado de 
episódios de infecção e supuração local. 
Sobre o possível diagnóstico, assinale a 
alternativa INCORRETA.

(A) Trata-se, provavelmente, de cisto tireoglosso, 
e deve ser feito diagnóstico diferencial com  
tireoide ectópica e cisto dermoide de linha 
média.
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(B) Trata-se, provavelmente, de cisto tireoglosso, 
com tratamento cirúrgico consistindo na excisão 
do cisto com o corpo do osso hioide – cirurgia de 
Sistrunk.

(C) Trata-se, provavelmente, de cisto tireoglosso, 
com risco de recidiva grande, podendo ocorrer 
em, aproximadamente, 70% dos casos, mesmo 
realizando a cirurgia adequada.

(D) Trata-se, provavelmente, de cisto tireoglosso, 
cuja transformação maligna, em crianças, é rara

(E) Trata-se, provavelmente, de cisto tireoglosso, 
resultante da falha no desenvolvimento normal 
da tireoide.

QUESTÃO 29
Um recém-nascido apresenta insuficiência 
respiratória logo após o nascimento, com 
dispneia, cianose e tiragem. Ao exame físico, 
o abdome encontra-se escavado e o tórax em 
“tonel”. Na ausculta, não se ouve murmúrio 
vesicular à Esquerda. Ao raio-x, encontra-
se pobreza de alças intestinais em abdome, 
deslocadas para o tórax. Sobre essa afecção, 
assinale a alternativa correta.

(A) O diagnóstico geralmente é feito após o 
nascimento, já que existem poucos métodos 
diagnósticos passíveis de serem feitos no 
período pré-natal.

(B) No atendimento inicial, pré-operatório, utiliza-
se uma sonda nasogástrica calibrosa para 
descomprimir o trato digestivo e possibilitar 
melhor ventilação pulmonar.

(C) A melhor via de acesso para o tratamento 
cirúrgico é a torácica e consiste em ressecar as 
alças que ocupam o tórax preservando as que 
estão na região abdominal.

(D) A Hérnia de Bochdalek é o defeito menos 
grave, que praticamente não causa distúrbios 
respiratórios.

(E) É causada por um defeito diafragmático que 
ocorre com mais frequência à direita.

QUESTÃO 30
Sobre a atresia de esôfago, é correto afirmar 
que

(A) o tipo mais frequente é a atresia de esôfago com 
fístula do esôfago distal na traqueia.

(B) o tipo mais frequente é a atresia de esôfago 
com fístula do esôfago proximal ou de ambos os 
cotos na traqueia.

(C) é rara a associação desse defeito com outras 
malformações.

(D) o sinal mais precoce dessa malformação ocorre 
ao nascimento, caracterizado por secreção 

salivar espumosa, sem possibilidade de 
suspeição no período pré-natal.

(E) a dieta via oral só deverá ser introduzida após 
30 dias de pós-operatório, devido às possíveis 
complicações da introdução dietética precoce.

QUESTÃO 31
Assinale a alternativa correta quanto 
às malformações congênitas do trato 
respiratório.

(A) O enfisema lobar congênito trata-se de uma 
hiperexpansão global pulmonar, com resolução 
espontânea em pouco tempo.

(B) A malformação adenomatoide cística (MAC) 
caracteriza-se por crescimento excessivo e 
desordenado dos bronquíolos terminais e seu 
tratamento, que consiste na ressecção do lobo 
comprometido, não é recomendado para todos os 
pacientes – apenas para os imunossuprimidos.

(C) O sequestro pulmonar é definido pela presença 
de tecido pulmonar não funcionante que recebe 
toda ou parte de sua irrigação sanguínea através 
de ramos da aorta. Pode ser classificado em 3 
tipos: intralobar, interlobar e extralobar.

(D) O cisto broncogênico consiste em cistos 
esféricos de paredes finas revestidas por 
mucosa de origem gastrointestinal.

(E) No cisto mediastinal, há indicação cirúrgica 
imediata após o diagnóstico pelo risco de 
compressão traqueal.

QUESTÃO 32
Um recém-nascido prematuro apresentou 
vômitos biliosos ao nascimento, associados 
à distensão abdominal epigástrica. Ao Raio-X 
simples de abdome, evidenciou-se duas 
regiões repletas de ar em região de abdome 
superior e ausência de ar no restante do 
abdome. Diante desse quadro clínico, é 
correto afirmar que, possivelmente, trata-se 
de um caso de

(A) hérnia diafragmática.
(B) atresia de esôfago.
(C) enterocolite necrotizante.
(D) megacólon congênito.
(E) atresia duodenal.
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QUESTÃO 33
Um recém-nascido não apresentou 
eliminação de mecônio nas primeiras 24h 
de vida e passou a ter vômitos biliosos 
associados à distensão abdominal. Ao toque 
retal, houve deflação explosiva de gazes e 
fezes líquidas. O diagnóstico mais provável 
para esse recém-nato é de

(A) atresia de esôfago.
(B) estenose hipertrófica de piloro.
(C) doença de Hirschsprung.
(D) atresia duodenal.
(E) enterocolite necrotizante.

QUESTÃO 34
Criança eutrófica apresentando fortes cólicas 
abdominais, encolhendo as pernas durante 
os períodos de dor e quieta no intervalos. 
Depois de algum tempo, fica letárgica. 
Apresenta, ainda, vômitos e evacuação 
com muco avermelhado. Esse caso, 
provavelmente, corresponde ao diagnóstico 
de

(A) apendicite aguda.
(B) doença de Hirschsprung.
(C) displasia vascular.
(D) intussuscepção intestinal.
(E) enterocolite necrotizante.

QUESTÃO 35
Lactente vem apresentando episódios de 
vômitos não biliosos em jato, de coloração 
amarronzada, associados à peristalse 
gástrica visível em quadrante superior 
esquerdo indo para o epigástrio, sem massas 
palpáveis. O próximo passo na investigação 
e a possível patologia associada ao caso são

(A) ultrassonografia ou estudo contrastado esôfago-
estômago-duodeno; estenose hipertrófica de 
piloro.

(B) manometria; estenose hipertrófica de piloro.
(C) tomografia de abdome; atresia duodenal.
(D) ultrassonografia ou estudo contrastado esôfago-

estômago-duodeno; atresia de esôfago.
(E) radiografia simples de abdome; estenose 

hipertrófica de piloro.

QUESTÃO 36
Assinale a alternativa INCORRETA quanto 
ao diversos tumores intra-abdominais na 
infância.

(A) Tumor originário da placa neural primitiva, o 
neuroblastoma tem comportamento imprevisível, 
sendo que quanto menor a criança, maior a 
chance de cura, já que grande parte das crianças 
maiores de 1 ano apresentam-se ao diagnóstico 
com doença avançada, de mau prognóstico.

 (B) A subunidade beta na gonadotrofina coriônica 
humana (β-hCG) é um marcador sorológico 
de Tumores de células germinativas malignos 
que contêm elementos trofoblásticos, como no 
coriocarcinoma e germinoma. 

(C) O tumor primário renal mais frequente na infância 
é chamado de Tumor de Wilms ou nefroblastoma, 
que acomete, geralmente, crianças em torno 
de 5 anos de idade, sendo raro no adulto e no 
recém-nascido, com hematúria presente em 10-
20% dos casos, mas sem valor prognóstico.

(D) Baixo peso ao nascimento e prematuridade tem 
uma clara associação com os hepatoblastomas, 
sendo o risco de desenvolvimento em crianças 
com menos de 1000g ao nascer em torno de 15 
vezes maior que das crianças com 2500g.

(E) Os tumores do córtex da adrenal são muito 
comuns e representam em torno de 40% de 
todos os tumores em crianças, com 95% dos 
maiores de 5 anos apresentando virilização no 
carcinoma de adrenal.

QUESTÃO 37
Recém-nascido com uma semana apresenta 
quadro súbito de distensão abdominal, 
abdome aparentemente doloroso à palpação, 
letargia, hipotermia e sangramento intestinal 
em pequena quantidade. Após radiografia 
simples de abdome, constatou-se grande 
distensão intestinal e sinais de “alças fixas”. 
Além disso, pode-se notar imagens de gás 
abaixo da serosa das alças. Diante desse 
quadro clínico, é correto afirmar que

(A) esse paciente, muito provavelmente, possui 
diagnóstico de intussuscepção intestinal, já que 
apresenta sangramento intestinal.

(B) é provável que esse paciente esteja apresentando 
um quadro de enterocolite necrotizante, a qual 
tem um tratamento essencialmente clínico, 
sendo o tratamento cirúrgico reservado para as 
complicações. 

(C) provavelmente esse paciente esteja 
apresentando um quadro de doença de 
Hirschsprung, confirmado pelo sinal de “alças 
fixas” à radiografia.
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(D) esse paciente, provavelmente, possui 
diagnóstico de enterocolite necrotizante, no 
entanto, é necessário um exame tomográfico 
do abdome para definir o diagnóstico, já que os 
sintomas são inespecíficos.

(E) é provável que esse seja um caso de atresia 
duodenal, devido à distensão abdominal 
importante. 

QUESTÃO 38
Logo após o nascimento, foi verificada, à 
inspeção de um recém-nato, a presença 
de vísceras fora da cavidade abdominal, 
totalmente expostas, de localização 
paraumbilical com presença de cordão 
umbilical lateralmente ao defeito da parede 
abdominal. Sobre essa malformação, é 
correto afirmar que

(A) trata-se de gastrosquise e é importante fazer o 
diagnóstico de outras malformações antes da 
cirurgia, já que essa concomitância é comum.

(B) trata-se de onfalocele e é importante fazer o 
diagnóstico de outras malformações antes da 
cirurgia, já que essa concomitância é comum.

(C) trata-se de onfalocele, condição que necessita 
de atenção quanto à reposição volêmica, 
proteção das vísceras herniadas, sondagem 
nasogástrica e antibioticoterapia na abordagem 
inicial, antes da correção cirúrgica.

(D) trata-se de gastrosquise, condição que necessita 
de atenção quanto à reposição volêmica, 
proteção das vísceras herniadas, sondagem 
nasogástrica e antibioticoterapia na abordagem 
inicial, antes da correção cirúrgica.

(E)      trata-se de onfalocele, cujas perdas insensíveis 
são maiores do que na gastrosquise.

QUESTÃO 39
Sobre as anomalias da região inguinal, 
assinale a alternativa correta.

(A) A hérnia inguinal é uma afecção cirúrgica rara 
na criança, com incidência em torno de 3%.

(B) A hérnia inguinal congênita nas meninas 
é justificada por um defeito na descida do 
ligamento suspensor do ovário em sua fixação 
nos grandes lábios.

(C) A hérnia inguinal encarcerada é a causa mais 
frequente de obstrução intestinal no recém-
nascido e no lactente.

(D) Após o diagnóstico de hérnia inguinal, deve-
se aguardar até a puberdade para indicar a 
correção cirúrgica.

(E)      O tratamento clássico da hérnia inguinal consiste 
em herniorrafia por via abdominal mediana.

QUESTÃO 40
Um lactente, previamente saudável e de 
bom peso ao nascimento, aos 15 dias de 
vida, começou a apresentar acolia fecal e 
colúria progressivas e persistentes por mais 
de 10 dias, com níveis de bilirrubina direta 
crescentes e fígado aumentado e duro ao 
exame físico. Sobre essa provável afecção, é 
correto afirmar que

(A) a incidência de malformações associadas é 
variável, sendo a síndrome da poliesplenia a 
mais frequente. 

(B) as principais características histopatológicas 
dessa doença incluem espaço porta pequeno, 
com infiltrado de predomínio eosinofílico.

(C) a visualização do “triângulo fibroso” junto 
à bifurcação portal associado à redução 
de tamanho ou ausência da vesícula à 
ultrassonografia são sinais pouco sensíveis para 
o diagnóstico de atresia de via biliar.

(D) o tratamento cirúrgico tem como objetivo 
operar o paciente mais tardiamente, adiando-
se o mesmo enquanto for passível o tratamento 
clínico.

(E)     a cirurgia de escolha é a cirurgia de Kasai, que 
preconiza a técnica cirúrgica em 2 tempos, com 
colecistectomia realizada em primeiro tempo 
e nova reabordagem após recuperação pós-
operatória com uso de prótese de via biliar.

QUESTÃO 41
Em relação à extrofia vesical, é correto 
afirmar que

(A) trata-se de uma malformação rara, predominante 
no sexo feminino, com maior risco de ocorrência 
familiar.

(B) em meninas pode estar associada à vagina 
anteriorizada e clitóris bífido.

(C) o defeito apresenta-se ao nascimento como uma 
falha na parede posterior na região suprapúbica 
com a bexiga invertida e mucosa exposta.

(D) nessa patologia o cordão umbilical, geralmente, 
possui inserção mais alta e é acompanhada de 
hipospádia.

(E) a deterioração da função renal é rara e ocorre, 
na maioria da vezes, nos casos continentes.
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QUESTÃO 42
O nascimento de um bebê com genitália 
ambígua configura uma verdadeira 
emergência social no período neonatal, 
sendo necessária a participação de uma 
equipe multidisciplinar para adequada 
orientação do caso. Diante disso, é de 
grande importância que o profissional 
médico também tenha conhecimento sobre 
as anomalias da genitália externa que 
configuram a ambiguidade sexual. Sobre 
esse assunto, é correto afirmar que

(A) o pseudo-hermafrodita feminino é o indivíduo 
com cariótipo XX, gônadas masculinas e 
genitália externa virilizada em graus variáveis.

(B) o pseudo-hermafrodita masculino é o indivíduo 
com cariótipo XX, gônadas masculinas e 
genitália externa não virilizada ou parcialmente 
virilizada.

(C) o hermafroditismo verdadeiro inclui indivíduos, 
na sua maioria, com cariótipo 46XY, alguns 46XX 
e mosaicos, com genitália externa variando em 
graus de virilização.

(D) o pseudo-hermafrodita masculino é o indivíduo 
com cariótipo XX, gônadas femininas e genitália 
externa não virilizada ou parcialmente virilizada.

(E)     o hermafroditismo verdadeiro inclui indivíduos, 
na sua maioria, com cariótipo 46XX, alguns 46XY 
e mosaicos, com genitália externa variando em 
graus de virilização.

QUESTÃO 43
As anomalias anorretais representam um 
conjunto de malformações da região anal 
e retal de diferentes complexidades, com 
múltiplas variações anatômicas, desde 
as mais simples às mais complexas. 
Considerando as particularidades desses 
distúrbios, assinale a alternativa correta.

(A) Em meninos, a variação anatômica mais 
frequente é a fístula retouretral seguida da fístula 
perineal, com defeitos altos, como as fístulas 
retovesicais, representando apenas 10% dos 
casos.

(B) Crianças portadoras de ânus imperfurado sem 
fístula estão presentes em ambos os sexos e 
representam a maioria dos casos, com maior 
prevalência na Síndrome de Down.

(C) A persistência de cloaca resulta da parada do 
desenvolvimento das porções mais distais 
dos aparelhos urinários e genitais e da porção 
terminal do intestino, que permanecem unidos 
em um único canal. As dificuldade cirúrgicas 
nesses casos são grandes, porém menores 
quanto mais alta for a malformação.

(D) A fístula retoperineal tem sua abertura externa 
circundada por pele e, apesar de ser uma 
malformação baixa, sua correção cirúrgica está 
entre as mais difíceis de serem executadas.

(E) A persistência de cloaca é um defeito grave, 
congênito, que só existe no sexo masculino   e 
que consiste na persistência da parte urinária e 
do reto em uma mesma estrutura terminal.

QUESTÃO 44
Uma criança de 9 anos foi admitida no 
serviço hospitalar com história de vômitos 
associados à dor em fossa ilíaca direita, 
iniciados concomitantemente há 3 dias, e 
tenesmo. Apresenta abdome globoso, com 
renitência em fossa ilíaca direita, doloroso à 
palpação da mesma região e sinal de Rovsing 
presente. Considerando-se o quadro clínico 
descrito, assinale a alternativa correta.

(A) É provável que seja um caso de apendicite 
aguda com um apêndice localizado na região 
retrocecal ou próxima ao reto.

(B) É provável que seja um caso de diverticulite de 
Meckel, necessitando-se de uma tomografia de 
abdome para firmar o diagnóstico.

(C) É provável que seja um caso de gastroenterocolite, 
devido à dor abdominal e tenesmo associado.

(D) É provável que seja um caso de intussuscepção 
intestinal, devido ao tenesmo.

(E) É provável que seja um caso de enterocolite 
necrotizante, devido à dor abdominal intensa.

QUESTÃO 45
Sobre o torcicolo congênito, assinale a 
alternativa correta.

(A) A alta frequência de parto pélvico das crianças 
acometidas sugere que a fibrose do músculo 
esternocleidomastoideo altera a posição do feto 
na cavidade uterina, impedindo a inserção da 
cabeça no canal de parto.

(B) Tem uma incidência alta nos recém-nascidos, 
notando-se uma tumoração dura e indolor no 
nível do músculo esternocleidomastoideo, com 
rotação da face para o lado do tumor.

(C) O diagnóstico é feito por meio de tomografia 
computadorizada da região cervical.

(D) Na minoria dos casos, ocorre remissão 
espontânea. 

(E) O tratamento cirúrgico deve ser indicado em 
torno do segundo ou terceiro mês de vida, 
mesmo quando não há assimetria facial, 
consistindo em secção parcial das fibras do 
músculo esternocleidomastoideo em seu terço 
distal.
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QUESTÃO 46
O teratoma é uma neoplasia embrionária 
derivada de células germinativas com 
múltiplas apresentações em relação ao seu 
local de acometimento. Sobre esse assunto, 
é correto afirmar que

(A) o mediastino é o local mais frequente de 
apresentação dessa neoplasia e uma pequena 
parte das crianças acometidas têm alterações 
citogenéticas compatíveis com a síndrome de 
Klinefelter.

(B) o acometimento retroperitoneal é mais comum 
no sexo feminino e, na maioria dos casos, 
apresenta-se em estádios avançados ao 
diagnóstico, provavelmente porque só produz 
sintomas quando atingem grandes volumes.

(C) representam uma raridade dentre os tumores 
intracranianos em menores de dois meses, 
geralmente malignos em neonatos e sem 
predileção por sexo.

(D) os teratomas maduros, ou cistos dermoides, são 
tumores de ovário raros em crianças e quando 
o componente histológico predominante é tecido 
tireoidiano, o teratoma é denominado struma 
ovarii.

(E) o teratoma sacrococcígeo possui uma relação 
direta entre a idade, o diagnóstico e o seu 
risco de malignidade, sendo que os tumores 
diagnosticados antes dos dois meses de vida 
são malignos em cerca de 80% dos casos, 
enquanto nos diagnosticados após dois meses 
o índice de malignidade cai para 3%.

QUESTÃO 47
Em relação às anomalias relacionadas à 
localização do meato uretral, informe se 
é verdadeiro (V) ou falso (F) o que afirma 
a seguir e assinale a alternativa com a 
sequência correta.

(   ) A posição do meato uretral médio-
peniana é o tipo mais frequente de 
hipospádia.

(   ) A etiologia da hipospádia está 
possivelmente associada à falta de 
fusão das pregas uretrais ou falhas na 
canalização da uretra glandar devido à 
ação deficiente da testosterona fetal.

(   ) A complicação mais comum da 
correção cirúrgica da hipospádia é a 
estenose da neo-uretra.

(   )      A epispádia é uma anomalia rara, mais 
comum no sexo feminino. 

(   ) O tratamento cirúrgico da epispádia 
no sexo masculino consiste na 

uretroplastia com correção do 
encurvamento dorsal peniano e 
reconstrução do colo vesical quando 
há incontinência urinária.

(A) V - F - F - V - F.     
(B) V - F - V - F - V.
(C) V - F - V - V - V.
(D) F - V - F - F - V.
(E) F - V - V - F - V.

QUESTÃO 48
Sobre as duplicidades do tubo digestivo, 
informe se é verdadeiro (V) ou falso (F) o que 
afirma a seguir e assinale a alternativa com a 
sequência correta.

(   ) As duplicidades do tubo digestivo 
são afecções congênitas incomuns e 
aparecem exclusivamente no intestino 
delgado.

(   ) Possuem apenas túnicas mucosa e 
muscular, sem camada serosa como 
revestimento.

(   ) Assumem forma esférica ou tubular, 
com localização mais comum 
associada ao íleo terminal.

(   ) Frequentemente apresentam mucosa 
gástrica em seu interior e, nessa 
circunstância, a secreção ácida 
produzida provoca ulceração do 
intestino adjacente. 

(   ) Os pacientes, em geral, são 
submetidos à cirurgia com diagnóstico 
de obstrução intestinal, invaginação, 
hemorragia digestiva e apendicite 
aguda por não haver manifestação 
clínica específica que direcione ao 
diagnóstico.

(A) V - F - F - V - F     
(B) V - F - V - F - V
(C) F - F - V - V - V
(D) F - V - F - F - V
(E) F - V - V - F - V



14 Médico - Cirurgia Pediátrica

QUESTÃO 49
A mãe de uma criança de 2 anos leva seu 
filho até um serviço médico relatando ter 
notado uma pequena mancha superficial 
avermelhada, parecida com picada de 
pernilongo, que surgiu após duas semanas 
do nascimento da filha, com crescimento 
rápido, lembrando um “morango”, em região 
frontal, e que diminuiu de tamanho nos 
últimos meses. Diante desse caso, é correto 
afirmar que a lesão

(A) corresponde,   provavelmente,  a   um  
hemangioma, que tem crescimento 
desproporcional  até 1 ano de idade e, 
geralmente, regride  espontaneamente antes da 
adolescência.

(B) corresponde, provavelmente, a um teratoma, que 
tem crescimento desproporcional até 1 ano de 
idade e, geralmente, regride espontaneamente 
antes da adolescência.

(C) corresponde, provavelmente, a um hemangioma 
e necessita de uma tomografia da região para 
melhor complementação diagnóstica.

(D) corresponde, provavelmente, a um hemangioma 
e precisa ser excisado cirurgicamente o mais 
rápido possível, pelo risco de malignização.

(E) corresponde, provavelmente a um hemangioma 
e o tratamento mais adequado, nesse caso, é 
feito com corticoide sistêmico e interferon-alfa-2 
por período prolongado, associado à excisão 
cirúrgica.

QUESTÃO 50
Uma criança de 8 anos foi vítima de trauma 
abdominal fechado em acidente de moto 
x auto e apresenta-se com dor abdominal 
importante, taquicárdica e hipotensa à 
admissão na sala de emergência. Após o 
primeiro atendimento, com tentativa de 
compensação clínica, o próximo passo mais 
adequado é

(A) realizar tomografia computadorizada de  
abdome, mesmo que o exame demore algumas 
horas, mantendo o paciente sob observação 
clínica.

(B) realizar Radiografia simples de abdome – se 
não houver sinal de pneumoperitôneo, manter 
sob observação clínica.

(C) realizar exame diagnóstico como o FAST – 
mesmo se for positivo para líquido livre, realizar 
tomografia computadorizada de abdome para 
melhor diagnóstico.

(D) manter sob observação clínica. 
(E) realizar exame diagnóstico como o FAST - se 

positivo para líquido livre, indicar laparotomia 
exploradora.
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