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LÍNGUA PORTUGUESA

Texto 
Minhas

maturidade
Circunspecção, siso, prudência.

(Mario Prata)

 É o que o homem pensa durante anos, enquanto envelhece. 
Já está perto dos 50 e a pergunta ainda martela. Um dia ele vai 
amadurecer.
 Quando um homem descobre que não é necessário 
escovar os dentes com tanta rapidez, tenha certeza, ele virou 
um homem maduro. Só sendo mesmo muito imaturo para 
escovar os dentes com tanta pressa.
 E o amarrar do sapato pode ser mais tranquilo, arrumando-
se uma posição menos incômoda, acertando as pontas.
 [...]
 Não sente culpa de nada. Mas, se sente, sofre como 
nunca. Mas já é capaz de assistir à sessão da tarde sem a 
culpa a lhe desviar a atenção.
 É um homem mais bonito, não resta a menor dúvida.
 Homem maduro não bebe, vai à praia.
 Não malha: a malhação denota toda a imaturidade de 
quem a faz. Curtir o corpo é ligeiramente imaturo.
 Nada como a maturidade para perceber que os intelectuais 
de esquerda estão, finalmente, acabando. Restam uns cinco.
 Sorri tranquilo quando pensa que a pressa é coisa daqueles 
imaturos.
 O homem maduro gosta de mulheres imaturas. Fazer o 
quê?
 Muda muito de opinião. Essa coisa de ter sempre a mesma 
opinião, ele já foi assim.
 [...]
 Se ninguém segurar, é capaz do homem maduro ficar com 
mania de apagar as luzes da casa.
 O homem maduro faz palavras cruzadas!
 Se você observar bem, ele começa a implicar com horários.
 A maturidade faz com que ele não possa mais fazer 
algumas coisas. Se pega pensando: sou um homem maduro. 
Um homem maduro não pode fazer isso.
 O homem maduro começa, pouco a pouco, a se irritar com 
as pessoas imaturas.
 Depois de um tempo, percebe que está começando é a 
sentir inveja dos imaturos.
 Será que os imaturos são mais felizes?, pensa, enquanto 
começa a escovar os dentes depressa, mais depressa, mais 
depressa ainda.
 O homem maduro é de uma imaturidade a toda prova.
 Meu Deus, o que será de nós, os maduros?

1) O texto começa a estabelecer uma lógica sobre a ideia 
de maturidade que, ao final, é desconstruída. Isso 
fica marcado, de modo descontraído, principalmente 
porque: 
a)  há um questionamento sobre a felicidade dos imaturos. 
b)  é feito um apelo a Deus pela maturidades dos maduros. 
c)  o maduro começa a escovar os dentes cada vez mais 

depressa. 
d)  os imaturos sentem inveja da vida dos maduros. 
e)  os maduros revelam uma certeza em relação ao futuro. 

2) Em “O homem maduro é de uma imaturidade a toda 
prova.” (19º§), para provocar expressividade, foi 
empregada uma figura de estilo que se caracteriza, 
sobretudo:
a)  pela comparação implícita entre objetos concretos.
b)  por uma associação lógica de uma parte que remete ao 

todo.
c)  pela tentativa de suavização de uma ideia considerada 

ilógica.
d)  pelo emprego de palavras que apontam para sentidos 

contrários.
e)  pela atribuição de características humanas a seres 

inanimados.

3) No terceiro parágrafo, o vocábulo destacado em “E o 
amarrar do sapato pode ser mais tranquilo,” deve ser 
classificado morfologicamente como: 
a)  verbo.
b)  adjetivo. 
c)  substantivo. 
d)  advérbio.
e)  pronome. 

4) A oração destacada em “Não sente culpa de nada. Mas, 
se sente, sofre como nunca.” (4º§) introduz no período 
em que se encontra um valor semântico de: 
a)  condição. 
b)  concessão. 
c)  consequência. 
d)  conformidade. 
e)  causa. 

5) Em “Sorri tranquilo quando pensa que a pressa é coisa 
daqueles imaturos.”, o termo em destaque exerce a 
função sintática de: 
a)  adjunto adnominal. 
b)  predicativo do sujeito. 
c)  adjunto adverbial. 
d)  objeto direto. 
e)  complemento nominal. 

Considere o fragmento abaixo para responder às questões 
6 e 7 seguintes: 

“Depois de um tempo, percebe que está começando é a sentir 
inveja dos imaturos.” (17º§)

6) O emprego da vírgula justifica-se por: 
a)  isolar uma oração subordinada adverbial. 
b)  marcar a presença de um aposto explicativo. 
c)  separar orações coordenadas assindéticas. 
d)  indicar a presença de um vocativo. 
e)  acompanhar um termo deslocado da ordem direta.

7) A presença do verbo “começando” permite ao leitor 
inferir a seguinte postura do maduro. 
a)  sempre sentiu inveja dos imaturos.
b)  acha que a vida dos imaturos é pior.  
c)  nunca desejou a vida dos imaturos. 
d)  espera que sua vida madura melhore. 
e)  acreditava antes que sua vida era melhor.

8) A ideia de plural proposta pelo pronome do título não 
concorda com o termo “maturidade”, mas com as 
ideias do subtítulo. A “prudência” é uma delas. Seria 
um exemplo dessa característica a seguinte atitude 
descrita no texto: 
a)  “Mas já é capaz de assistir à sessão da tarde sem a 

culpa a lhe desviar a atenção.” (4º§)
b)  “É um homem mais bonito, não resta a menor dúvida.” 

(5º§)
c)  “Nada como a maturidade para perceber que 

os intelectuais de esquerda estão, finalmente, 
acabando.”(8º§)

d)  “Se pega pensando: sou um homem maduro. Um 
homem maduro não pode fazer isso.” (15º§)

e)  “O homem maduro faz palavras cruzadas!” (13º§)

9) O vocábulo “circunspecção”, também presente no 
subtítulo, deve ser entendido como sinônimo de: 
a)  precaução. 
b)  animação. 
c)  dedicação. 
d)  organização. 
e)  limitação.
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10) No quarto parágrafo, o pronome destacado em “Mas já 
é capaz de assistir à sessão da tarde sem a culpa a lhe 
desviar a atenção.” cumpre um papel coesivo à medida 
que retoma a seguinte ideia: 
a)  desviar. 
b)  maduro.
c)  culpa. 
d)  capaz. 
e)  sessão. 

RACIOCÍNIO LÓGICO E MATEMÁTICO

11) Numa pesquisa sobre a preferência entre dois esportes, 
chegou-se ao seguinte resultado: 130 (cento e trinta) 
gostavam de vôlei, 85 (oitenta e cinco) gostavam de 
vôlei e basquete e 70 (setenta) gostavam de somente 
um dos dois. Se todos os entrevistados escolheram 
pelo menos um dos esportes, então o total de pessoas 
que gostam somente de basquete é de:
a)  35
b)  45
c)  15
d)  55
e)  25

12) Mara leu 
5
1

 
das páginas de um livro numa semana.  

 Na segunda semana, leu mais 
3
2

 
de páginas. Se ainda  

 faltam ler 60 (sessenta) páginas do livro, então o total 
de páginas do livro é de:
a)  300
b)  360
c)  400
d)  450
e)  480

13) Ao comprar um produto, José obteve um desconto 
de 12% (doze por cento) por ter pago à vista e pagou 
o valor de R$ 105,60 (cento e cinco reais e sessenta 
centavos). Nessas condições, o valor do produto, sem 
desconto, é igual a:
a)  R$ 118,27
b)  R$ 125,00
c)  R$ 120,00
d)  R$ 130,00
e)  R$ 115,00

14) Seja a proposição P: 20% de 40% = 8%  e a proposição Q: 
Se ¾ do salário de João é R$ 720,00, então o salário de 
João é maior que R$ 1000,00. Considerando os valores 
lógicos das proposições P e Q, podemos afirmar que:
a)  o valor lógico da conjunção entre as duas proposições é 

verdade
b)  o valor lógico da disjunção entre as duas proposições e 

falso
c)  o valor lógico do bicondicional entre as duas proposições 

é verdade
d)  o valor lógico do condicional,  P então Q, é falso
e)  o valor lógico do condicional, Q então P, é falso

15) A frase “O atleta venceu a corrida ou a prova foi 
cancelada” de acordo com a lógica proposicional é 
equivalente à frase:
a)  Se o atleta não venceu a corrida, então  a prova foi 

cancelada
b)  Se o atleta venceu a corrida, então a prova foi cancelada
c)  Se o atleta venceu a corrida, então a prova não foi 

cancelada
d)  Se o atleta não venceu a corrida, então a prova não foi 

cancelada
e)  Se a prova não foi cancelada, então o atleta não venceu 

a corrida

LEGISLAÇÃO APLICADA À EBSERH

16) O Decreto nº 7.661, de 28 de dezembro de 2011 que 
aprova o Estatuto Social da Empresa Brasileira de 
Serviços Hospitalares –EBSERH, determina as regras 
para composição do Conselho de Administração. 
Analise as alternativas abaixo e assinale a correta.
a)  O Conselho de Administração é o órgão de orientação 

superior da EBSERH, sendo composto por 10 membros, 
nomeados pelo Ministro de Estado da Educação

b)  O Presidente da Empresa poderá exercer a Presidência 
do Conselho, ainda que interinamente

c)  Dentre os membros que comporão o Conselho de 
Administração, quatro membros serão indicados pelo 
Ministro de Estado da Educação, sendo que, um será o 
Presidente do Conselho e o outro, substituto nas suas 
ausências e impedimentos

d)  Dentre as indicações realizadas um membro será 
indicado pela Associação Nacional dos Dirigentes das 
Instituições Federais de Ensino Superior - ANDIFES, 
sendo reitor de universidade federal ou diretor de 
hospital universitário federal

e)  O prazo de gestão dos membros do Conselho de 
Administração será de três anos, contados a partir da 
data de publicação do ato de nomeação, podendo ser 
reconduzidos por igual período

17) A Lei Federal nº 12.550, de 15 de dezembro de 2011 
determina que  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. Em seu art. 6º a legislação especifica quais 
são as instituições congêneres. Analise as alternativas 
abaixo e assinale a que aponta corretamente essa 
especificação.
a)  Consideram-se instituições congêneres, para efeitos 

desta Lei, as instituições públicas que desenvolvam 
atividades de ensino e de pesquisa na área da saúde 
e que prestem serviços no âmbito do Sistema Único de 
Saúde - SUS

b)  Consideram-se instituições congêneres, para efeitos 
desta Lei, as instituições públicas e privadas que 
desenvolvam atividades de ensino e de pesquisa na 
área da saúde e que prestem serviços no âmbito do 
Sistema Único de Saúde - SUS

c)  Consideram-se instituições congêneres, para efeitos 
desta Lei, as instituições públicas e privadas que 
incentivem atividades de ensino e de pesquisa na área 
da saúde e que prestem serviços no âmbito do Sistema 
Único de Saúde - SUS

d)  Consideram-se instituições congêneres, para efeitos 
desta Lei, as instituições privadas que incentivem 
atividades de ensino e de pesquisa na área da saúde 
e que prestem serviços no âmbito do Sistema Único de 
Saúde - SUS

e)  Consideram-se instituições congêneres, para efeitos 
desta Lei, as instituições públicas que desenvolvam 
atividades de ensino e de pesquisa na área da saúde e 
que prestem serviços no âmbito nacional e internacional
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18) O Regimento Interno da EBSERH - Empresa Brasileira 
de Serviços Hospitalares – determina as competências 
da Chefia de Gabinete da Diretoria Vice-Presidência 
Executiva. Considerando as atribuições que lhe são 
determinadas, assinale a alternativa INCORRETA.
a)  Prestar assistência direta e imediata ao Diretor Vice-

Presidente Executivo, na preparação, na análise e no 
despacho do expediente

b)  Subsidiar e auxiliar o Diretor Vice-Presidente Executivo 
na preparação de documentos para apresentação 
em eventos internos e externos à EBSERH, com a 
participação da Coordenadoria de Comunicação Social, 
quando for necessário

c)  Manter em bom funcionamento a gestão interna do 
Gabinete da Diretoria, Vice-Presidência Executiva, 
quanto à infraestrutura e ao suporte necessários ao seu 
funcionamento, independentemente de articulação com 
os demais órgãos da Presidência

d)  Participar e monitorar grupos de trabalho e reuniões 
de interesse imediato da Diretoria, Vice-Presidência 
Executiva, quando for necessário 

e)  Redigir, revisar, tramitar e organizar a correspondência 
e outros documentos da Diretoria, Vice-Presidência 
Executiva

19) O Regimento Interno da EBSERH - Empresa Brasileira 
de Serviços Hospitalares – para cumprimento de suas 
competências legais determina expressamente a 
sua estrutura de governança. Para tanto, divide-a em 
Órgãos de Administração, Órgão de Fiscalização e 
Comissões e Comitês e especifica a composição de 
cada um. No que diz respeito aos Comitês, assinale a 
alternativa INCORRETA.
a)  Comitê Gestor de Segurança da Informação e 

Comunicação
b)  Comitê Permanente de Desenvolvimento de Pessoas 

da Sede
c)  Comitê de Gestão de Riscos e Crises
d)  Comitê de Governança do Aplicativo para Gestão dos 

Hospitais Universitários
e)  Comitê de Governança de Tecnologia da Informação e 

Transparência 

20) Conforme disposição do Decreto nº 7.661, de 28 de 
dezembro de 2011 que aprova o Estatuto Social da 
Empresa Brasileira de Serviços Hospitalares –EBSERH – 
o Conselho de Administração reunir-se-á, mensalmente 
e extraordinariamente, e as deliberações do Conselho 
serão tomadas, respeitando o quórum expressamente 
determinado. Assinale abaixo a alternativa que aponta 
o quórum correto.
a)  As deliberações do Conselho serão tomadas por 

maioria qualificada de votos dos presentes, respeitada 
a presença da maioria absoluta de seus membros

b)  As deliberações do Conselho serão tomadas por maioria 
simples de votos dos presentes, respeitada a presença 
da maioria absoluta de seus membros

c)  As deliberações do Conselho serão tomadas por maioria 
simples de votos dos presentes, respeitada a presença 
da maioria qualificada de seus membros

d)  As deliberações do Conselho serão tomadas por maioria 
absoluta de votos dos presentes, respeitada a presença 
da maioria simples de seus membros

e)  As deliberações do Conselho serão tomadas por 
maioria qualificada de votos dos presentes, respeitada 
a presença da maioria simples de seus membros

LEGISLAÇÃO APLICADA AO SUS

21) O Pacto pela Saúde (2006) foi um marco importante 
na organização do Sistema Único de Saúde. Um de 
seus componentes foi o Pacto pela Vida, que definiu 
entre suas prioridades o fortalecimento da capacidade 
de resposta às doenças emergentes e endemias. 
Considerando essas doenças, assinale a alternativa 
que contém aquela que não foi citada nessa prioridade 
pactuada:
a) Dengue
b) Tuberculose
c) Hanseníase
d) Malária
e) Febre amarela

22) Considerando a lei 8080/90, no que tange à Saúde do 
Trabalhador, analise as afirmativas abaixo e assinale a 
alternativa correta:
I. O texto da lei abrange participação, no âmbito de 

competência do Sistema Único de Saúde-SUS, em 
estudos, pesquisas, avaliação e controle dos riscos e 
agravos potenciais à saúde existentes no processo de 
trabalho.

II. O texto da lei prevê a avaliação do impacto que as 
tecnologias provocam à saúde. 

III. O texto da lei não prevê a garantia, ao sindicato dos 
trabalhadores, de requerer ao órgão competente a 
interdição de máquina, de setor de serviço ou de todo o 
ambiente de trabalho, quando houver exposição a risco 
iminente para a vida ou saúde dos trabalhadores.

a) I, II e III são corretas
b) Apenas I e II são corretas
c) I, II e III são incorretas
d) Apenas I é correta
e) Apenas III é correta

23) A universalidade de acesso aos serviços de saúde em 
todos os níveis de assistência é um dos princípios do 
SUS. O decreto presidencial 7508 de 2011 expressa que: 
o acesso universal, igualitário e ordenado às ações e 
serviços de saúde se inicia:
a) Necessariamente pela Atenção Primária, pelas 

Unidades de Saúde da Família
b) Necessariamente pela Atenção Primária, pelas 

Unidades de Saúde da Família ou Unidades Básicas de 
Saúde

c) Pela Atenção Primária ou pelas Unidades de Urgência 
ou Emergência apenas

d) Pelas Portas de Entrada do Sistemas, nelas incluídos 
os serviços de Atenção psicossocial

e) Pela Atenção Primária apenas, ou excepcionalmente 
pelos serviços especiais de acesso aberto

24) O modelo de Dahlgren e Whitehead dispõe os 
determinantes sociais de Saúde em diferentes camadas, 
segundo seu nível de abrangência, desde uma camada 
mais próxima aos determinantes individuais (exemplos: 
idade e sexo) até a camada mais distal, em que se 
situam:
a) Condições socioeconômicas, culturais e ambientais da 

sociedade 
b) Redes sociais e comunitárias
c) Fatores étnicos e genéticos
d) Condições de vida e trabalho
e) Comportamento e os estilos de vida individuais
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25) Segundo a resolução 453 de 2012 do Conselho Nacional 
de Saúde, nos Municípios onde não existam entidades, 
instituições e movimentos organizados em número 
suficiente para compor o Conselho, a representação 
será:
a) Definida pela Secretaria Municipal de Saúde
b) Definida pelo Poder Legislativo
c) Definida em eleição realizada em plenária no Município, 

promovida de maneira ampla e democrática
d) Definida por ato do chefe do Executivo Municipal, em 

caráter temporário, no qual constam os prazos para que 
a representação seja substituída para aquela, prevista 
na Resolução 453 de 2012

e) Definida pela Conferência Municipal de Saúde

CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS

26) Sobre as otites médias agudas, assinale a alternativa 
incorreta:
a) Otite Média Aguda pode ocorrer tipicamente após uma 

infecção viral que produz congestão da tuba auditiva e 
acúmulos de líquido na orelha média

b) A etiologia bacteriana nas infecções nas otológicas 
agudas podem ser confirmadas em apenas 25% 
dos casos. As bactérias mais comuns, por ordem de 
frequência são: pneumococo Haemophilus e Moxarella 
catarrhalis

c) As otites médias de repetição devem entre outros fatores 
a resistência aos antibióticos, principalmente pelas 
cepas de pneumococos. Cerca de 85% das  Moraxellas 
e 2 a 30% de H. influenza são cepas produtores de beta

d) Em casos de falhas de tratamento com antibióticos 
em crianças com otite média bacteriana a conduta, 
agora recomendada, é a troca de antibiótico por 
aminoglicosídeo

e) As cepas mais comuns do  pneumococos em otites 
médias são 19 A, 19 F, 14, 23 F, 6 B e 4 e, portanto, 
as vacinas heptavalentes conjugados usadas no Brasil 
reduzem em ao menos 30% dos episódios de otites 
médias em crianças abaixo de 2 anos

27) Sobre as tonsilas palatinas e sistema imunológico, 
assinale a alternativa incorreta:
a) As tonsilas palatinas e faríngea são órgãos linfoides 

onde predominam as células B (70 a 80% de todos os 
linfócitos), os linfócitos T (20 a 30%) e cerca de 3% de 
células plasmáticas maduras

b) As tonsilas palatinas e faríngeas são uma barreira 
funcional e anatômica à infecções e integram o sistemas 
imunológico adaptativo e, por isso, as cirurgias por 
distúrbio respiratórios do sono em particular a síndrome 
da apneia obstrutiva do sono podem alterar essa 
barreira

c) Em crianças com distúrbios respiratórios de sono, os 
linfócitos TCD4+ e TCD8+, não são funcionais e não tem 
capacidade para produzir múltiplos citoquinas, exercer 
atividades citotóxicas e diferenciar-se em células de 
memória 

d) Os linfócitos TCD4+ e TCD8+ são funcionais e 
têm capacidade para produzir múltiplas citoquinas 
e simultaneamente, exercer atividade citotóxica e 
diferenciar-se em populações de células de memória

e) Em caso de infecções crônicas das tonsilas os 
processos de apresentação dos antígenos e a ativação 
celular podem modificar-se, de modo que a exérese das 
tonsilas cronicamente doentes pode ser considerado 
uma vantagem potencial a saúde das crianças

28) Em relação à vertigem posicional paroxística benigna, 
assinale a alternativa incorreta.
a) A sua causa não é habitualmente reconhecida em mais 

de 50% dos casos. Ela é considerada doença benigna 
devido à recuperação completa após dias, semanas ou 
meses. O nistagmo é horizonto rotatório ou vertical

b) Os episódios de vertigem são desencadeados 
pela mudança de posição de cabeça e do corpo, 
acompanhados de enjoos ou vômitos. Os sintomas 
auditivos são devido à lesões de células cocleares 
internas ou por alterações sanguíneas da estria vascular

c) A direção do nistagmo, quase sempre, é rotatória ou 
vertical para cima com sintomas auditivos característicos 
de comprometimento do canal semicircular lateral 
posterior

d) A autorrotação cefálica não costuma mostrar sinais 
como vertigem e ou enjoo, hiporreflexia ou hiperreflexia 
do reflexo vestíbulo-ocular  horizontal ou misto 

e) A vertigem posicional paroxística benigna é geralmente 
bilateral mais de 90% dos casos, mas pode ser unilateral 
com dissociação do quadro vertiginoso e de nistagmo

29) Em relação aos critérios para diagnóstico da doença de 
Meniére não podemos afirmar:
a) Início da perda auditiva é unilateral e é observado 

vertigem e zumbidos episódicos. A audiometria total 
apresenta uma curva horizontal ou em “U” e após meses 
ou anos ser descendente para as frequências agudas

b) Piora da perda auditiva ou do zumbido associado à 
exacerbação da tontura e sintomas de excitação vagal: 
náuseas, vômitos, sudorese e palidez. Em 45% dos 
casos a doença permanece

c) Devido à importância de rigidez dos líquidos 
endolinfáticos resultante da hipertensão endolinfática 
a disacusia inicial é geralmente de transmissão 
(condução) para as frequências graves

d) Com a sucessão de crises hipertensivas (hidropsias) a 
distorção da membrana timpânica atinge a espira basal 
da cóclea e provoca anacusia sem sintomas vertiginosos

e) Às vezes, a perda nos sons graves é idêntica às das 
frequências agudas e o perfil audiométrico adquire a 
forma de “U” invertido. Com o aumento das crises de 
hidropsia a disacusia pode se apresentar como uma 
curva audiométrico reta

30) Em casos de criança de 9 anos de idade com diagnóstico 
de síndrome de apneia obstrutiva do sono (SAOS).  
Assinale a alternativa incorreta:
a) Manifestações clinicas de SAOS em crianças incluem 

respiração bucal, roncos, agitação motora durante o 
sono, enurese com ou sem despertares frequentes

b) Outras manifestações clínicas, menos frequentes, são: 
hipersonolência diurna, pausas respiratórias durante o 
sono e cor pulmonale

c) Os fatores de risco para SAOS incluem obesidade, 
hipertrofia das tonsilas, doenças neuromusculares 
associadas a hipotonia ou hipertonia muscular 
e síndromes genéticas com alterações ósseas e 
musculares da face

d) Doenças respiratórias virais e alergia respiratória são 
consideradas, também, fatores de risco para SAOS

e) Associação entre SAOS e hipertensão arterial sistêmica 
é comum em crianças e não é em adultos jovens   
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31) Em casos de paralisia facial idiopática ou de “Bell” com 
evolução de 24 horas, sua conduta seria:
a) Identificar a etiologia, estadiamento da função motora, 

topodiagnóstico e tratamento clínico com corticoide e 
antiviral e pediria a eletromiografia na 1ª semana em 
caso de não recuperação motora facial 

b) Solicita a eletroneurografia e eletromiografia 
imediatamente já no primeiro dia e dependendo do 
resultado desses exames e do topodiagnóstico, você 
faria a descompressão do nervo facial

c) Se considerar o item a correto, você faria o teste 
de excitabilidade elétrica (Hilger) e se a paralisia 
facial decorrer de denervação parcial (axoniotmese), 
introduziria tratamento clinico e solicitava a 
eletroneurografia após 15 dias

d) Para o topodiagnóstico você faria além da pesquisa 
de lacrimejamento (Teste de Shirmer) a pesquisa do 
reflexo estapédio e dos distúrbios do paladar (gustação)
e só após 3 semanas, se necessário, pediria a 
eletroneuromiografia

e) Além da terapia antiviral, você solicitaria a realização 
da eletroneurografia nos primeiros 5 dias, após a 
instalação da paralisia facial periférico. Dependendo 
do resultado desse exame você programaria a cirurgia 
de descompressão do nervo facial ainda na primeira 
semana

32) Assinale a alternativa incorreta, sobre os quadros 
de deficiência auditiva com de caráter genético ou 
hereditário.
a) A síndrome de Alport, caracteriza-se por disacusia 

neurossensorial bilateral e glomerulonefrite de 
caráter hereditário. Em sua maioria é de transmissão 
autossômica dominante com penetrância incompleta e 
expressividade variável

b) As formas sindrômicas de surdez correspondem a 30% 
dos casos de etiologia hereditária. De interesse particular 
para os brasileiros foi a descrição da Síndrome de 
Bjornstad (entortamento piloso do couro cabeludo das 
sobrancelhas e das pestanas s surdez neurossensorial) 

c) A Síndrome de Goldenhar é de herança multifatorial 
com história familiar positiva em 6% dos casos. Ela 
se apresenta como malformação complexa dos 1º e 
2º arcos branquiais predominantemente unilateral e 
podendo ser unilateral em 10 a 30% dos casos

d) A displasia ótica tipo Mondini é caracterizada pela 
aplasia do ducto coclear do órgão de Corti e dos canais 
semi-circulares. As células ganglionares adjacentes 
podem estar afetadas causando uma perda auditiva 
neurossensorial para médias e altas frequências

e) A Otosclerose tem prevalência de 0,2 a 1% na população 
adulta de raça branca e várias alterações gênicas foram 
descritos nos últimos anos: OTSC1, OTS2, OTSC3 nos 
cromossomos 6, 7 e 15

33) Sobre os aspectos anatomofisiológicos das estruturas 
relacionadas à  audição, assinale a alternativas correta:
a) A contração isolada do martelo ou tensor do tímpano 

provoca deslocamento da platina do estribo para o 
exterior do vestíbulo e subsequente perda da tensão 
perilinfática protegendo o órgão de Corti contra sons de 
alta intensidade

b) A contração isolada do músculo estapédio ou do estribo 
faz com que esse ossículo gire em torno de um eixo 
vertical inferior e de um de rotação posterior e superior

c) As células ciliadas internas são inervados por cerca 
de 95% das fibras do nervo coclear, todos aferentes, 
enquanto as células ciliadas externas recebem apenas 
5% das fibras, sendo a maioria aferentes 

d) Há quatro potenciais elétricas identificados no cóclea: 
potencial endococlear e é encontrado no perilinfa do 
ducto coclear; microfonismo coclear que é gerado nas 
células ciliadas internas; potencial de somação que é 
resultado das despolarizações das células ciliadas e 
potencial de ação do nervo coclear

e) As células ciliadas externas são as verdadeiras células 
transdutoras que transformam o som em impulsos 
eletroquímicos para as fibras nervosas. As células 
ciliadas internas, melhoram a discriminação auditiva, e 
suas contrações constituem o elemento primordial das 
otoemissões acústicas

34) Sobre as glândulas salivares, assinale a alternativa 
incorreta:
a) A secreção da glândula sublingual é predominante 

mucosa, a do submandibular é mista (serosa e mucosa) 
e a do parótida é serosa

b) As glândulas salivares menores são pequenos grupos 
de unidades secretoras e suas células acinares são 
serosas, mucosas ou ambas

c) As teorias da formação e secreção da saliva reconhecem 
que a saliva é formada por síntese celular e transporte 
ativo, quando da contração de células mioepiteliais ao 
redor dos ácinos

d) A energia para o transporte ativo na formação de saliva 
é dada por uma redução oxidativa de monossacárides, 
principalmente glicose

e) A glândula parótida é a maior produtora de saleira 
seguida pelas glândulas sublinguais

35) Sobre as pregas vocais, assinale a alternativa correta:
a) Durante a fonação os movimentos (vibração) da prega 

vocal ocorrem pelos impulsos rítmicos dados pelo nervo 
laríngeo: Teoria de neurocronáxica de Husson

b) A frequência fundamental de um tom é produzida por 
vibrações das pregas vocais e é resultado apenas da 
passagem de fluxo de ar vindo dos pulmões

c) Durante a fonação a prega vocal é aduzida para a linha 
média glótica pelos mm.cricoaritenórdeos laterais e 
cricotireóideos. A contração do músculo cricotireóideos 
e tireoaritenóideos que induzem a tensão das pregas 
vocais

d) A frequência da vibração da prega vocal depende 
apenas da tensão da prega vocal e do ressoador 
nasobucofaríngeo

e) O eixo de vibração das pregas vocais está na linha 
mediana fazendo com que o tempo de contato de suas 
superfícies mediais diminuam e consequente risco de 
trauma das pregas
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36) Sobre as características da rinite crônica ao exame, 
assinale a alternativa incorreta:
a) Edema das conchas e mucosas nasais, com coloração 

branca/azulada e secreção hialina
b) Não é comum em crianças quadros graves (intensos) 

de rinorreia  a ponto de escorrer pelo vestíbulo nasal 
com sinais de vestibulite nasal

c) É comum a associação com hiperemia conjuntival e 
pequenas pregas nas pálpebras inferiores (linhas de 
Dennie – Morgan)

d) A obstrução nasal pode ser variável mesmo com 
hipertrofia das conchas nasais que obstruem as fossas 
nasais

e) Drogas vasoconstritoras são utilizadas para avaliar a 
fossa e o fluxo nasal

37) Sobre a diferenciação da rinite alérgica da rinite 
eosinofílica não alérgica,   assinale a alternativa 
incorreta:
a) A história clínica e exame físico não são suficientes para 

distinguir uma de outra
b) A pesquisa de IgE específica é a melhor forma de 

diferenciá-las
c) Do ponto de vista terapêutico os doentes com rinite 

eosinofílica não alérgica costumam responder bem ao 
uso de corticoides nasais

d) A história clínica desses pacientes, incluem obstrução 
nasal, secreção nasal e exacerbação com as mudanças 
da temperatura do corpo

e) Ambas as doenças, rinite alérgica e eosinofílica, 
apresentam antecedentes pessoas e familiares de 
atopia

38) Sobre os exames laboratoriais, úteis para o diagnóstico 
de rinite alérgica, assinale a alternativa correta:
a) Os testes epicutâneos comparados ao RAST e testes 

intradérmicos são mais seguros, rápidos, podendo 
avaliar vários antígenos na mesma sessão e sua 
positividade se correlaciona bem com a história clínica 

b) RAST (Radio alergosorbent test) é indicado só os 
pacientes que não podem realizar os testes cutâneos

c) Os antígenos alimentares têm tanta importância nos 
quadros de alergia nasal quanto os inaláveis

d) Dependendo da droga anti-histamínica, o paciente 
com rinite alérgica não precisa ficar sem receber o 
medicamento 24 a 48, horas antes de fazer o teste 
cutâneo

e) Testes epicutâneos para hipersensibilidade imediata 
(teste por escarificação, puntura e “prick” teste), são 
pouco úteis no diagnóstico da rinite alérgica em crianças 

39) Assinale a alternativa correta. No trauma por arma de 
fogo da orelha (tentativa de suicídio), o ponto mais 
comumente lesado do nervo facial é: 
a) Nervo facial extra facial e fossa posterior
b) Forame estilomastóideo e segmento vertical mastóideo
c) Segmento vertical (mastóideo) do nervo facial e gânglio 

geniculado
d) Segmento petroso do osso temporal
e) Segmento intratimpânico e gânglio geniculado

40) Assinale a alternativa correta. Se pais com audição 
normal têm dois filhos com “surdez” não sindrômica,  é 
o risco de terem outro filho com “surdez” é ao redor de:
a)  75%
b)  50%
c)  60%
d)  80%
e)  25%

41) Assinale a alternativa correta. O tumor que mais 
comumente causa obstrução das vias aéreas no 
lactente é:
a) Teratoma
b) Angiofibromanasofaríngeo
c) Papilomatose laríngea
d) Hemangioma
e) Linfangioma

42) Assinale a alternativa correta. A disacusia mais comum 
após o trauma contuso do osso temporal é:
a) Condutiva e mista
b) Sensorioneural
c) Sensorioneural e mista
d) Mista
e) Condutiva

43) Assinale a alternativa correta. Os ferimentos contusos 
causam perda auditiva neurossensorial por:
a) Ruptura dos labirintos ósseo e membranoso por fratura 

do osso temporal
b) Lesão de concussão da orelha média sem evidências 

de fratura labiríntica
c) Explosão com disacusia induzida por ruído
d) Fístula perilinfática
e) Lesão do sistema nervoso central 

44) Sobre lactentes com estenose subglótica, assinale a 
alternativa incorreta:
a) O tratamento endoscópico da estenose subglótica 

com laser e dilatação, tem a vantagem de evitar uma 
traqueostomia, mas geralmente é bem sucedido em 
menos de 80% dos casos

b) Quando a estenose da luz é maior que ˃ 70% a 
laringotraqueoplastia aberta é a mais recomendada

c) Na estenose subglótica anterior enxertos autógeno de 
cartilagem costal ou de cristo ilíaca podem ser utilizados

d) Na estenose subglótica circunferencial a cricóide pode 
ser dividida anterior, posterior e mesmo lateralmente 
com a coloração de “stents” e enxertos adicionais

e) Estenose laríngea leve a moderada em um lactente 
com falha na extubação oratraqueal pode ser tratada 
por procedimento de separação da cricóide anterior e 
intubação nasotraqueal

45) Assinale a alternativa correta. As indicações da 
tonsilectomia eletiva são:
a) Tonsilite recorrente ou crônica, abscesso peritonsilar, 

tonsilolitíase, halitose, distúrbios respiratórios do sono
b) Anormalidades orofaciais, discrasias sanguíneas, otite 

média
c) Rinossinusite crônica, distúrbios olfatórios, fissura do 

palato mole
d) Cor pulmonale, insuficiência velofaríngea, alterações do 

crescimento ponderoestatural
e) Distúrbios da fala, distúrbios olfatórios e infecções 

agudas respiratórias

46) Assinale a alternativa correta. Os sinais ou sintomas 
mais comuns associados à hipertrofia adenatonsilar 
em uma criança com 6 anos de idade são:
a) Ronco primário, anormalidades da oclusão dentária
b) Halitose e distúrbios olfatórios
c) Abscesso retro ou perifaríngeo, aspiração laríngea
d) Atraso no crescimento e obesidade
e) Linfadenite cervical e cor pulmonale
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47) Assinale a alternativa correta. Em uma criança de 4 anos 
de idade, com tonsilite, você indicaria a tonsilectomia a 
partir de: 
a) 3 infecções em 3 anos e 1 semana de falta escolar
b) 3 a 6 infecções bacterianas dos tonsilas por ano e com 

repercussão clínicas (peso, estatura e alterações do 
sono)

c) 6 ou mais infecções virais ou bacterianas das tonsilas 
em 2 anos consecutivos

d) 6 ou mais infecções em 3 anos. Não necessariamente 
infecções apenas por estreptococo

e) 3 ou mais episódios de dor de garganta por 3 anos 
seguidos sem diagnóstico de infecção bacteriana

48) Você indica uma adenotonsilectomia para uma criança 
e dá explicações aos pais. Assinale a alternativa 
incorreta:
a) A idade limite para tonsilectomia é ser mais que 3 anos, 

pois nos primeiros 4 a 6 meses após a cirurgia em 
crianças abaixo dessa idade a imunocompetência da 
criança pode estar mais baixa e apresentar complicações 
infecciosas

b) Que pode ocorrer sangramento e geralmente até 7-10 
dias após a cirurgia

c) Que devido à dor a criança pode perder peso e desidratar 
no pós-operatório mediato

d) Que pode ocorrer voz anasalada nos primeiros meses 
após a cirurgia devido a insuficiência velopalatina

e) Em crianças com menos de 3 anos, com distúrbios 
respiratórios do sono, a tonsilectomia pode provocar 
edema pulmonar especialmente após alívio da obstrução

49) Sobre casos de fratura do osso temporal por acidente 
com veículos motores, assinale a  alternativa correta:
a) Nas fraturas longitudinais a paralisia facial e a vertigem 

são mais comuns do que nas transversas
b) As fraturas longitudinais correspondem 30 a 50% e as 

transversas a 50 a 70% do total dos traumas contusos 
do osso temporal

c) As fraturas longitudinais podem ser bilaterais e provocar 
danos à cadeia ossicular com perda auditiva condutiva, 
sendo isso mais comum que nas fraturas transversas

d) Sangramento na cavidade da orelha média e 
“vazamento” de líquor são comuns a ambos tipos de 
fraturas

e) As fraturas transversas podem envolver o forame lácero 
e forame oval, enquanto que as longitudinais podem 
envolver o forame jugular

50) Em relação às vias aéreas das crianças e adultos, 
assinale a alternativa incorreta:
a) O lactente proporcionalmente tem narinas mais 

estreitas, língua maior e posição elevada da laringe e 
um anel subglótico cricóideo estreito

b) Os pulmões e tórax são mais complacentes resultando 
maior capacidade funcional pulmonar

c) A posição horizontal das costelas (e não angulada) leva 
a uma menor excursão intercostal

d) A região subglótica da laringe é a mais suscetível de ter 
estenose após intubação prolongada

e) A relação espaço morto/volume corrente são importantes 
na predição de sucesso ou falha na extubação
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