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INSTRUÇÕES GERAIS

I. Nesta prova, você encontrará 07 (sete) páginas numeradas sequencialmente, contendo 50 (cinquenta) questões 
correspondentes às seguintes disciplinas: Língua Portuguesa (10 questões), Raciocínio Lógico e Matemático (05 
questões), Legislação aplicada à EBSERH (05 questões), Legislação aplicada ao SUS (05 questões) e Conhecimentos 
Específicos (25 questões).

II. Verifique se seu nome e número de inscrição estão corretos no cartão de respostas. Se houver erro, notifique o fiscal.
III. Verifique se o caderno de provas se refere ao cargo para o qual você se inscreveu. Caso o cargo esteja divergente, 

solicite ao fiscal de sala para que tome as providências cabíveis, pois não serão aceitas reclamações posteriores nesse 
sentido.

IV. Assine e preencha o cartão de respostas nos locais indicados, com caneta azul ou preta.
V. Verifique se a impressão, a paginação e a numeração das questões estão corretas. Caso observe qualquer erro, notifique 

o fiscal.
VI.  Você dispõe de 04 (quatro) horas para fazer esta prova. Reserve os 20 (vinte) minutos finais para marcar o cartão de 

respostas. 
VII. O candidato só poderá retirar-se do setor de prova 02 (duas) horas após seu início. 
VIII. O candidato não poderá levar o caderno de questões. O caderno de questões será publicado no site do ibfc, no prazo 

recursal contra gabarito. 
IX. Marque o cartão de respostas cobrindo fortemente o espaço correspondente à letra a ser assinalada, conforme o exemplo 

no próprio cartão de respostas. 
X. A leitora óptica não registrará as respostas em que houver falta de nitidez e/ou marcação de mais de uma alternativa.                                
XI. O cartão de respostas não pode ser dobrado, amassado, rasurado ou manchado. Exceto sua assinatura, nada deve ser 

escrito ou registrado fora dos locais destinados às respostas. 
XII. Ao terminar a prova, entregue ao fiscal o cartão de respostas e este caderno. As observações ou marcações registradas 

no caderno não serão levadas em consideração. 
XIII. É terminantemente proibido o uso de telefone celular, pager ou similares. 
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LÍNGUA PORTUGUESA
Texto
 Há algum tempo venho afinando certa mania. Nos começos 
chutava tudo o que achava. [...] Não sei quando começou em 
mim o gosto sutil. [...]
 Chutar tampinhas que encontro no caminho. É só ver a 
tampinha. Posso diferenciar ao longe que tampinha é aquela 
ou aquela outra. Qual a marca (se estiver de cortiça para 
baixo) e qual a força que devo empregar no chute. Dou uma 
gingada, e quase já controlei tudo. [...] Errei muitos, ainda erro. 
É plenamente aceitável a ideia de que para acertar, necessário 
pequenas erradas. Mas é muito desagradável, o entusiasmo 
desaparecer antes do chute. Sem graça.
 Meu irmão, tino sério, responsabilidades. Ele, a camisa; 
eu, o avesso. Meio burguês, metido a sensato. Noivo...
 - Você é um largado. Onde se viu essa, agora! [...]
 Cá no bairro minha fama andava péssima. Aluado, farrista, 
uma porção de coisas que sou e que não sou. Depois que 
arrumei ocupação à noite, há senhoras mães de família que já 
me cumprimentaram. Às vezes, aparecem nos rostos sorrisos 
de confiança. Acham, sem dúvida, que estou melhorando. 
 - Bom rapaz. Bom rapaz.
 Como se isso estivesse me interessando...
Faço serão, fico até tarde. Números, carimbos, coisas chatas. 
Dez, onze horas. De quando em vez levo cerveja preta e 
Huxley. (Li duas vezes o “Contraponto” e leio sempre). [...]
Dia desses, no lotação. A tal estava a meu lado querendo 
prosa. [...] Um enorme anel de grau no dedo. Ostentação 
boba, é moça como qualquer outra. Igualzinho às outras, sem 
diferença. E eu me casar com um troço daquele? [...] Quase 
respondi...
- Olhe: sou um cara que trabalha muito mal. Assobia sambas 
de Noel com alguma bossa. Agora, minha especialidade, 
meu gosto, meu jeito mesmo, é chutar tampinhas da rua. Não 
conheço chutador mais fino. 
(ANTONIO, João. Afinação da arte de chutar tampinhas. In: Patuleia: 

gentes de rua. São Paulo: Ática, 1996) 

Vocabulário: 
Huxley: Aldous Huxley, escritor britânico mais conhecido por 
seus livros de ficção científica. 
Contraponto: obra de ficção de Huxley que narra a destruição 
de valores do pós-guerra na Inglaterra, em que o trabalho e a 
ciência retiraram dos indivíduos qualquer sentimento e vontade 
de revolução. 

1) Ao representar os irmãos, o texto estabelece uma 
oposição básica entre dois comportamentos que 
os caracterizam. Assinale a alternativa em que se 
transcrevem dois fragmentos que evidenciem esse 
contraste. 
a)  “Chutar tampinhas que encontro no caminho” (2º§)/ 

“-Bom rapaz. Bom rapaz.” (6º§).
b)  “Meu irmão, tino sério, responsabilidades”(3º§)/ “Faço 

serão, fico até tarde.” (8º§).
c)  “Você é um largado.” (4º§)/ “Como se estivesse me 

interessando” (7º§).
d)  “Meio burguês, metido a sensato.” (3º§)/ “Aluado, 

farrista” (5º§).
e)  “Cá no bairro minha fama andava péssima.” (5º§)/ 

“Onde se viu essa, agora!” (4º§).

2) O narrador emprega, no primeiro parágrafo, a 
construção “Nos começos chutava tudo o que achava.” 
que evidencia uma construção incomum marcada por 
uma atípica flexão de número. Esse emprego expressivo 
sugere que: 
a)  o personagem não pode delimitar quando a mania 

começou. 
b)  é impossível precisar o local em que ocorreu o primeiro 

chute. 
c)  não se trata de uma atitude exclusiva do personagem 

narrador.
d)  não houve um início, de fato, para a prática dessa 

mania.
e)  foram várias situações em que se chutava tudo que 

achava. 

3) Ao longo do texto a visão que o narrador tem de si é 
alternada com o modo pelo qual os outros o veem. 
Assim, percebe-se que o rótulo de “Bom rapaz. Bom 
rapaz.” (6º§) deve-se ao fato de o narrador: 
a)  dedicar-se ao chute de tampinhas. 
b)  ler o livro de um autor famoso. 
c)  ter uma péssima fama no bairro. 
d)  passar a cumprimentar as senhoras. 
e)  conseguir um emprego noturno.

4) Em “Há algum tempo venho afinando certa mania.” 
(1º§), nota-se que o termo destacado pertence à 
seguinte classe gramatical:
a)  substantivo.
b)  adjetivo.
c)  pronome. 
d)  advérbio. 
e)  interjeição. 

5) No terceiro parágrafo, no trecho “Ele, a camisa; eu, 
o avesso.”, foi empregado um recurso coesivo que 
confere expressividade ao texto. Trata-se da: 
a)  elipse.
b)  anáfora. 
c)  catáfora. 
d)  repetição.
e)  sinonímia.

6) No nono parágrafo, ao referir-se à moça que sentou a 
seu lado no lotação, o narrador revela uma visão: 
a)  objetiva. 
b)  depreciativa. 
c)  idealizada. 
d)  contestadora. 
e)  indiferente. 

7) A oração “Depois que arrumei ocupação à noite,”(5º§) é 
introduzida por uma locução conjuntiva que apresenta 
o mesmo valor semântico da seguinte conjunção: 
a)  porquanto.
b)  conforme.
c)  embora. 
d)  quando. 
e)  pois.

8) O emprego do acento grave em “Às vezes, aparecem 
nos rostos sorrisos de confiança.“ (5º§) justifica-se 
pela mesma razão do que ocorre no seguinte exemplo: 
a)  Entregou o documento às meninas. 
b)  Manteve-se sempre fiel às suas convicções. 
c)  Saiu, às pressas, mas não reclamou. 
d)  Às experiências, dedicou sua vida. 
e)  Deu um retorno às fãs. 

9) No último parágrafo, o período “- Olhe: sou um cara que 
trabalha muito mal.” é composto e sua última oração 
pode ser classificada como: 
a)  subordinada adjetiva.
b)  subordinada adverbial. 
c)  coordenada sindética.
d)  subordinada substantiva. 
e)  coordenada assindética. 

10) A locução verbal “venho afinando”, presente no 
primeiro período do texto, constrói um sentido de ação: 
a)  passada e concluída. 
b)  que ainda será realizada. 
c)  pontual e ocorrida no presente.
d)  com ideia de continuidade.  
e)  passada que não mais se realiza. 
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RACIOCÍNIO LÓGICO E MATEMÁTICO

11) Se Ana já fez 120% de 35% de uma tarefa, então a fração 
que representa o que ainda resta da tarefa é:

a) 
50
21

b) 
100
42

c) 
50
29

d) 
50
27

e) 
50
31

12) Dentre os moradores de certa vila de casas, sabe-se 
que 36 deles gostam de assistir à TV, 47 gostam de ir 
à academia e 23 gostam dos dois. Se 92 moradores 
opinaram, então o total deles que não gostam nem de 
TV e nem de ir à academia é:
a)  32
b)  55
c)  14
d)  36
e)  43

13) De acordo com a sequencia lógica 
3,7,7,10,11,13,15,16,19,19,..., o próximo termo é:
a)  20
b)  21
c)  22
d)  23
e)  24

14) Considerando a frase “João comprou um notebook e 
não comprou um celular”, a negação da mesma, de 
acordo com o raciocínio lógico proposicional é:
a)  João não comprou um notebook e comprou um celular
b)  João não comprou um notebook ou comprou um celular
c)  João comprou um notebook ou comprou um celular
d)  João não comprou um notebook e não comprou um 

celular
e)  Se João não comprou um notebook, então não comprou 

um celular

15) Sabe-se que p, q e r são proposições compostas e o 
valor lógico das proposições p e q são falsos. Nessas 
condições, o valor lógico da proposição r na proposição 
composta {[q v (q ̂  ~p)] v r} cujo valor lógico é verdade, 
é:
a)  falso
b)  inconclusivo
c)  verdade e falso
d)  depende do valor lógico de p
e)  verdade

LEGISLAÇÃO APLICADA À EBSERH

16) A Lei Federal nº 12.550, de 15 de dezembro de 2011, 
autorizou o Poder Executivo a criar a Empresa 
Brasileira de Serviços Hospitalares, bem como definiu 
suas competências. No que diz respeito a essas 
competências definidas pela legislação, analise as 
afirmativas abaixo, dê valores Verdadeiro (V) ou Falso 
(F).
(  ) Prestar serviços de apoio ao processo de gestão dos 

hospitais universitários e federais e a outras instituições 
congêneres, com implementação de sistema de gestão 
único com geração de indicadores quantitativos e 
qualitativos para o estabelecimento de metas

(  ) Apoiar a execução de planos de ensino e pesquisa 
de instituições federais de ensino superior e de 
outras instituições congêneres, cuja vinculação com o 
campo da saúde pública ou com outros aspectos da 
sua atividade torne necessária essa cooperação, em 
especial na implementação das residências médica, 
multiprofissional e em área profissional da saúde, nas 
especialidades e regiões estratégicas para o Poder 
Executivo

(  ) Administrar unidades hospitalares, bem como prestar 
serviços de assistência médico-hospitalar, ambulatorial 
e de apoio diagnóstico e terapêutico à comunidade, no 
âmbito do SUS (Sistema Único de Saúde)

(  ) Prestar serviços de apoio à geração do conhecimento 
em pesquisas básicas, clínicas e aplicadas nos 
hospitais universitários federais e a outras instituições 
congêneres 

 Assinale a alternativa que apresenta a sequência 
correta de cima para baixo.
a) F, V, F, F
b) V, F, V, V
c) V, F, V, F
d) V, V, V, F
e) F, F, V, F

17) Em conformidade com o que dispõe a Lei Federal nº 
12.550, de 15 de dezembro de 2011, no tocante aos 
recursos da EBSERH (Empresa Brasileira de Serviços 
Hospitalares) assinale a alternativa INCORRETA.
a)  As receitas decorrentes da alienação de bens e direitos 
b)  Doações, legados, subvenções e outros recursos que 

lhe forem destinados por pessoas físicas ou jurídicas de 
direito público ou privado

c)  As receitas decorrentes dos acordos e convênios que 
realizar com entidades nacionais e internacionais

d)  Recursos oriundos de dotações consignadas no 
orçamento da União, Estados e Municípios

e)  As receitas decorrentes dos direitos patrimoniais, tais 
como aluguéis, foros, dividendos e bonificações
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18) O Decreto nº 7.661, de 28 de dezembro de 2011 que 
aprova o Estatuto Social da Empresa Brasileira de 
Serviços Hospitalares – EBSERH, determina quais são 
seus órgãos estatutários, bem como define quem NÃO 
poderá participar da composição destes órgãos. Analise 
os itens abaixo e assinale a alternativa CORRETA no 
que concerne aos impedimentos.
I. Os declarados inabilitados para cargos de administração 

em empresas sujeitas a autorização, controle e 
fiscalização de órgãos e entidades da administração 
pública direta e indireta.

II. Os que houverem sido condenados por crime 
falimentar, de sonegação fiscal, de prevaricação, de 
corrupção ativa ou passiva, de concussão, de peculato, 
contra a economia popular, contra a fé pública, contra 
a propriedade ou que houverem sido condenados à 
pena criminal que vede, ainda que temporariamente, o 
acesso a cargos públicos.

III. Os que detiveram o controle ou participaram da 
administração de pessoa jurídica concordatária, falida 
ou insolvente, no período de cinco anos anteriores à 
data da eleição ou nomeação, ainda que na condição 
de síndico ou comissário.

IV. Os que detenham controle ou participação relevante 
no capital social de pessoa jurídica inadimplente com 
a EBSERH ou que lhe tenha causado prejuízo ainda 
não ressarcido, estendendo-se esse impedimento 
aos que tenham ocupado cargo de administração em 
pessoa jurídica nessa situação, no exercício social, 
imediatamente anterior à data da eleição ou nomeação.

V. Sócio, ascendente, descendente ou parente colateral 
ou afim, até o terceiro grau, de membro do Conselho 
de Administração, da Diretoria Executiva e do Conselho 
Consultivo.

a)  Somente as afirmativas I, II e III estão corretas
b)  Somente as afirmativas II, IV e V estão corretas
c)  Somente as afirmativas I, II e IV estão corretas
d)  Somente as afirmativas I, III e V estão corretas
e)  Somente as afirmativas I, II, IV e V estão corretas

19) O Regimento interno da EBSERH específica que o 
corpo diretivo é constituído pelo Presidente e pelos 
Diretores que compõem a Diretoria Executiva e também 
determina quais são os órgãos de apoio vinculados à 
Presidência. Avalie as alternativas abaixo e assinale a 
que apresenta a informação INCORRETA sobre esses 
órgãos de apoio.
a)  Consultoria Jurídica
b)  Assessoria Técnica-Parlamentar
c)  Coordenadoria de Formação Profissional
d)  Coordenadoria de Pesquisa e Inovação Tecnológica
e)  Coordenadoria de Gestão Estratégica

20) O Regimento Interno da EBSERH - Empresa Brasileira 
de Serviços Hospitalares – determina as competências 
da Corregedoria-Geral. No que diz respeito a essas 
atribuições, analise as afirmativas abaixo, dê valores 
Verdadeiro (V) ou Falso (F). 
(  ) Determinar, quando comprovada a necessidade, a 

realização de inspeções preventivas e a requisição de 
perícias e laudos periciais

(  ) Coordenar, orientar, controlar e avaliar as atividades 
de correição no âmbito da Sede, filiais e unidades 
descentralizadas, inclusive no que se refere às ações 
preventivas, objetivando a melhoria do padrão de 
qualidade no processo de gestão e, como consequência, 
na prestação de serviços à sociedade

(  ) Estudar e propor a revisão de normas e procedimentos 
administrativos, quando constatadas fragilidades nas 
metodologias de fiscalização que poderiam possibilitar 
eventuais riscos e desvios de conduta funcional e 
irregularidades

(  ) Receber denúncias envolvendo desvio de conduta de 
empregados, lesão ou ameaça de lesão ao patrimônio 
público e adotar os procedimentos correcionais cabíveis, 
dando ciência das medidas adotadas aos agentes que 
as formularam

 Assinale a alternativa que apresenta a sequência 
correta de cima para baixo.
a) F, V, V, V
b) V, F, F, V
c) F, V, F, V
d) V, F, V, F
e) F, F, V, V

LEGISLAÇÃO APLICADA AO SUS

21) Promoção da saúde foi um dos eixos do Pacto pela 
Vida, componente do pacto pela Saúde (2006), um dos 
marcos da construção do SUS. Analise os objetivos 
desse eixo abaixo e assinale o incorreto.
a) Elaborar e implementar uma Política de Promoção da 

Saúde, de responsabilidade dos três gestores
b) Enfatizar a mudança de comportamento da população 

brasileira de forma a internalizar a responsabilidade 
individual da prática de atividade física regular, 
alimentação adequada e saudável e combate ao 
tabagismo

c) Articular e promover os diversos programas de 
promoção de atividade física já existentes e apoiar a 
criação de outros

d) Apoiar e estimular estratégias de detecção precoce do 
câncer de mama e do câncer do colo uterino

e) Promover medidas concretas pelo hábito da alimentação 
saudável

22) Analise as representações abaixo e assinale a 
alternativa que contempla aquelas que são permitidas 
no Conselho de Saúde.
I. Poder Judiciário.
II. Poder Legislativo.
III. Poder Executivo.
a) I, II e III
b) Apenas III
c) Apenas II
d) Apenas I e II
e) Apenas I e III
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23) Sobre o sistema SISAIH - Sistema Gerador do 
Movimento das Unidades Hospitalares, assinale a 
alternativa incorreta:
a) Otimiza a digitação e remessa de dados
b) Emite relatórios gerenciais
c) Possibilita auditoria nas internações indevidas antes do 

efetivo pagamento
d) É um sistema descentralizado utilizado mensalmente 

pelas Unidades Hospitalares para transcrição dos 
dados das Autorizações de Internações Hospitalares e 
envio dos dados às Secretarias de Saúde

e) É a principal ferramenta de acompanhamento da gestão 
da saúde no município, estado, Distrito Federal e União

24) Um dos princípios fundamentais do Sistema Único 
de Saúde (SUS) determina que todos os cidadãos 
brasileiros, sem qualquer tipo de discriminação, têm 
direito ao acesso às ações e serviços de saúde. Assinale 
a alternativa que corresponde a esse princípio.
a) Integralidade
b) Igualdade
c) Universalidade
d) Equidade
e) Autonomia

25) O Contrato Organizativo da Ação Pública da Saúde é 
previsto no decreto presidencial 7508/12. Acerca desse 
contrato, assinale a alternativa incorreta:
a) O Conselho Nacional de Saúde é o órgão que fará o 

controle e a fiscalização do Contrato Organizativo de 
Ação Pública da Saúde

b) A humanização do atendimento do usuário será fator 
determinante para o estabelecimento das metas de 
saúde previstas no Contrato Organizativo de Ação 
Pública de Saúde

c) O Contrato Organizativo de Ação Pública de Saúde 
observará diretrizes básicas para fins de garantia 
da gestão participativa, como o estabelecimento de 
estratégias que incorporem a avaliação do usuário, das 
ações e dos serviços, como ferramenta de sua melhoria

d) As normas de elaboração e fluxos do Contrato 
Organizativo de Ação Pública de Saúde serão 
pactuados pelo CIT (Comissão Intergestores Tripartite), 
cabendo à Secretaria de Saúde Estadual coordenar a 
sua implementação

e) Os partícipes incluirão dados sobre o Contrato 
Organizativo de Ação Pública de Saúde no sistema de 
informações em saúde organizado pelo Ministério da 
Saúde e os encaminhará ao respectivo Conselho de 
Saúde para monitoramento

CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS

26) Em relação à falhas na extubação em pacientes com 
intubação prolongada, assinale a  alternativa incorreta:
a) Vários estudos demonstraram que 12,5% (intervalo 

de 2 – 25%) de pacientes adultos extubados exigem 
reintubação 24-72 horas após a remoção da cânula 
endotraqueal 

b) Em crianças o intervalo de falha de extubação é bastante 
heterogênio, variando de 4,9 a 29%

c) A capacidade dos indicadores de desmame (frequência 
respiratória, volume corrente, pressão inspiratória 
máxima e razão entre frequência e volume corrente) 
para discriminar as crianças que podem ter extubação 
bem sucedida e aquelas que exigem reintubação se 
mostra limitada

d) O papel da relação espaço morto/volume corrente como 
marcador de maturidade para extubação em crianças 
com ventilação mecânica tem um valor produtivo 
positivo com sensibilidade e especificidade acima de 
0,75 para sucesso na extubação

e) Estudo mostra que o valor preditivo negativo para 
identificar crianças que teriam insucesso na extubação 
ao usar a relação espaço morto/volume corrente está 
acima de 0,9, independente da idade das crianças com 
intubação e ventilação mecânica

As questões 27, 28 e 29 dizem respeito ao seguinte caso 
clínico: 

 MRS, 1 ano de idade, vem apresentando há três dias 
febre baixa (até 38,2ᴼC), secreção de início mucosa 
(há 24 horas com coloração amarelo-esverdeada),  
irritabilidade e recusa alimentar. A acompanhante (mãe) 
refere que o quadro vem se intensificando nas últimas 
horas, sendo que na última noite a criança permaneceu 
chorando, a despeito do uso de medicação analgésica, 
e apresentou dois episódios de vômitos pós-mamada.

 ISDA: Nega tosse, dispneia, diarreia, lesões de pele ou 
contato com doenças infectocontagiosas. Nega uso de 
vacinas no último mês.

 Antecedentes pessoais: Frequenta creche em período 
integral. Teve 3 episódios semelhantes ao atual, 
tratado com amoxilina, em 6 meses. Ant. familiares. 
Pais fumantes, sem antecedentes alérgicos. Ex. Físico: 
criança irritada, chorando, corada, hidratada, eupnéica, 
acinótica, anictérica e febril (T + 38ᴼC).

 Otoscopia: membrana timpânica (MT) esquerda 
abaulada, hiperemiada e opaca.

 Membrana timpânica  direita com retração e opacidade.
 Restante do exame físico normal.

27) Assinale a alternativa que apresenta o diagnóstico mais 
adequado para a situação clínica acima, com base em 
dados de história e exame físico do paciente:
a) Otosalpingite sub aguda 
b) Otite média secretora subaguda
c) Otite média crônica bacteriana
d) Otite média aguda recorrente
e) Otite média aguda viral

28) Os agentes bacterianos que mais provavelmente 
estariam envolvidos na otite média aguda são:
a) Streptococcus pneumoniae com resistência 

intermediária a penicilina e bactérias produtoras de 
betalactamases

b) Staphilococcus sp e Haemophilus influenzae produtor 
de beta-lactamases

c) Streptococcus pneumoniae penicilino-sensível e 
Moraxella catarrhalis não produtora de beta-lactamases 
e Staphilococcus sp

d) Haemophilus influenzae e Moraxella catarrhalis 
penicilino-sensíveis

e) Streptococcus pyogenes e Staphylococcus aureus

29) Dos tratamentos antimicrobianos listados abaixo, 
assinale a alternativa que apresenta o mais adequado 
para ser usado na situação clínica descrita no caso 
acima: 
a) Sulfametoxazol-trimetoprima
b) Amoxicilina
c) Cefalexina
d) Sulbactam/ampicilina 
e) Claritromicina
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As questões 30, 31 e 32 dizem respeito ao seguinte caso 
clínico: 

 V.F.B., 13 meses, com otite média aguda de repetição 
(recorrente), com cinco episódios nos últimos 12 
meses, todos com clínica de infecção aguda e tratados 
com antibioticoterapia por 10 dias. Nos intervalos 
dos episódios agudos, apresenta otoscopia normal. 
Recebeu aleitamento materno exclusivo por cinco 
meses e atualmente recebe leite integral no copo. 
Não frequenta creche. Foram realizados os seguintes 
exames:

 1. Raio-X de tórax e esofagograma: normais
 2. Dosagens séricas de imunoglobulinas e frações: 

normais
 3. Raio-X de cavum: obliteração de um terço da coluna 

aérea
 O pediatra indicou imunização contra pneumococo 

(vacina conjugada 7 valente) e amoxicilina pediátrica.
 Seguimento clínico:
 Após estes procedimentos, a criança apresentou um 

novo episódio de OMA e o profissional que a acompanha 
optou pela introdução de antibioticoterapia profilática 
por um período de seis meses. A criança passou a 
receber, então amoxicilina 10mg/kg/dia em dose única 
à noite.

30) Considerando as características da otite, analise as 
condutas abaixo e assinale a alternativa correta:
I. Pesquisar um déficit imunológico, ainda que transitório 

de IgA.
II. Atribuir como um possível fator causal a permanência 

na creche e recomendaria aos pais a retirada da criança 
da creche.

III. Atribuiria a recorrência a erro na prescrição de 
antibióticos.

IV. Pesquisaria outros possíveis fatores como alergia e 
refluxo laringofaríngeo.

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

31) Sobre o  possível mecanismo envolvido na recorrência 
das infecções da orelha média em lactentes, assinale  a 
alternativa incorreta:
a) Disfunção tubária
b) Imunodeficiência
c) Hipertrofia de vegetações adenóides
d) Anafilaxia Tipo III de Gel Coombs
e) Refluxo laringofaríngeo

32) Durante o período de profilaxia antibiótica, a criança 
apresentou um novo episódio de otite média aguda, 
caracterizado por irritabilidade, febre, coriza amarelada 
e abaulamento de membrana timpânica direita. Analise 
as opções  terapêuticas abaixo e assinale a alternativa 
correta:
I. Aumentar a dose de amoxicilina para 90 mg/kg/dia e 

trataria por 8 a 14 dias.
II. Trocaria por antibiótico aminoglicosídio.
III. Timpanocentese e cultura do aspirado da orelha em 

caso de não melhora com antibioticoterapia.
a) I, II e III são incorretas
b) Apenas II e III são corretas
c) Apenas I e III são corretas
d) I, II e III são corretas
e) Apenas I é correta

As questões 33, 34 e 35 dizem respeito ao seguinte caso 
clínico: 

 VS.R.M., 5 anos, do sexo feminino, mãe refere que 
há cinco dias apresenta otalgia progressiva do 
ouvido esquerdo, com sensação do ouvido tampado. 
Apresentou febre de 38ᴼC no primeiro dia, e seu 
estado evoluiu no dia seguinte para aumento da febre 
(39,4ᴼC) e piora geral, com queixa de muita dor. No 
pronto-socorro pediátrico foram receitados amoxicilina 
suspensão 250mg de 8 em 8 horas, dipirona e calor 
local. A mãe refere que a criança teve melhora nos três 
primeiros dias de tratamento, porém a dor voltou a se 
acentuar, adquirindo a mesma intensidade do início, 
até que hoje pela manhã começou a sair secreção de 
cor amarelada pelo ouvido, com alívio imediato da 
dor (não houve retorno da febre). Ao exame físico, a 
mucosa da orofaringe e a mucosa nasal com hiperemia. 
Ao exame otoscópico, do lado esquerdo havia bastante 
secreção amarelada no conduto auditivo externo e 
não era possível visualizar a membrana timpânica. A 
membrana timpânica direita tinha aspecto normal. A 
mãe relata que a criança apresentou três episódios de 
“otite” nos últimos 24 meses. Não há relato de outros 
antecedentes otorrinolaringológicos. A criança pratica 
natação regularmente.

33) Sobre o caso clínico acima, assinale a alternativa que 
apresenta o diagnóstico mais provável:
a) Otite média crônica supurativa
b) Gripe
c) Otite média aguda viral
d) Otite externa bacteriana
e) Otite média aguda bacteriana

34) Sobre o caso clínico acima, assinale a alternativa que 
apresenta a conduta imediata:
a) Trocar o antibiótico imediatamente
b) Aguardar a evolução e não colher cultura da secreção 

da orelha
c) Como houve melhora do quadro após a otorreia, manter 

o mesmo antibiótico e aguardar resultado da cultura e 
antibiograma

d) Pedir exames: audiometria e estudo radiológico
e) Introduzir gotas otológicas locais com antibiótico

35) Após 2 semanas a criança mantém a secreção sem 
outros sintomas. Assinale a alternativa que apresenta a 
conduta apropriada (além do tratamento sintomático):
a) Trocar o antibiótico por via oral, introduzindo um beta-

lactâmico
b) Introduzir gotas otológicas locais e manter o mesmo 

antibiótico que vinha sendo utilizado
c) Utilizar somente gotas otológicas e suspender o 

antibiótico que vinha sendo utilizado
d) Trocar o antibiótico, introduzindo um betalactâmico e 

gotas otológicas
e) Aguardar a evolução por mais 2 semanas e se 

necessário, em caso de perfuração da membrana 
timpânica, solicitar nova cultura e antibiograma da 
secreção
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As questões 36, 37 e 38 dizem respeito ao seguinte caso 
clínico: 

 Paciente do sexo masculino com 18 anos e há seis 
dias iniciou quadro de dor orofaríngea na deglutição 
com febre não medida. Após quatro dias, houve piora 
importante do estado geral do paciente, que passou 
a se alimentar menos e faltar ao trabalho. O paciente 
decidiu então procurar auxílio médico, sendo realizado 
o diagnóstico de faringotonsilite aguda. Foram 
administradas 1.200.000 UI de penicilina benzatina. 
No 7º dia, mesmo usando a medicação de maneira 
correta, o paciente experimenta piora importante da 
dor e alteração da voz, que se tornou abafada. Além 
disso, começou a apresentar trismo. Em nova visita ao 
médico, verificou-se ao exame físico um abaulamento 
do pilar anterior da tonsila esquerda, com desvio da 
linha média e da úvula. O paciente nega qualquer outra 
doença associada.

36) Sobre o caso clínico acima, assinale a alternativa que 
apresenta o diagnóstico mais provável:
a) Flegmão retrofaríngeo 
b) Abcesso de Ludwig
c) Angina agranulocítica
d) Abscesso peritonsilar
e) Angina de Plau-Vincent

37) Sobre o caso clínico acima, assinale a alternativa que 
apresenta a sua conduta imediata:
a) Antibioticoterapia oral apenas
b) Antibioticoterapia endovenosa apenas
c) Tonsilectomia “a quente”
d) Punção/drenagem da loja da tonsila direita e aguardar 

resultado da  cultura e antibiograma da secreção
e) Antibioticoterapia intravenosa, corticoide endovenoso, 

punção/drenagem da loja da tonsila, cultura e 
antibiograma

38) Após dois meses do quadro inicial de abscesso 
peritonsilar, o paciente retorna ao consultório com os 
mesmos sintomas e ao ser interrogado, diz que há 2 
anos teve quadro semelhante (porém, mais ameno), 
tendo que faltar ao trabalho por um período de 5 dias. 
Sobre as  conduta, analise as abaixo e assinale a 
alternativa correta:
I. Tratamento com antibióticos por período mínimo de três 

semanas
II. Tonsilectomia “a quente”
III. Drenagem/punção da loja da tonsila e indicar a 

tonsilectomia após o tratamento.
a) I, II e III são incorretas
b) Apenas I e III são corretas
c) Apenas III é correta
d) I, II e III são corretas
e) Apenas I é correta

39) Em um lactente com história aguda de dificuldade 
respiratória alta com estridor inspiratório e tosse de 
“cachorro”, assinale a alternativa correta: 
a) A laringotraqueobronquite aguda, ou crupe, é a causa 

mais comum em crianças acima de 3 anos de idade
b) Uma hipótese diagnóstica a ser considerada seria a 

epiglotite aguda bacteriana e ela é mais frequente, em 
crianças maiores, após 6 anos de idade

c) Que os quadros de “crupe”, em sua maioria são aliviados 
por medidas terapêutica simples, como umidificação, 
nebulização com epinefrina racêmica uso de esteroides 
orais e observação hospitalar

d)  A epiglotite é não uma emergência médica na maioria 
dos casos e não há necessidade de observação médica 
ou mesmo de internação hospitalar

e) Os patógenos mais comum na epiglotite aguda são os 
vírus, entre eles, os rinovírus

40) Assinale a alternativa que apresenta os distúrbios 
congênitos que causam obstrução das vias aéreas no 
recém-nascido nos primeiros dias após o nascimento:
a) Atresia bilateral das coanas e membranas laríngeas 

congênitas
b) Hemangioma subglótico e tireoidite
c) Paralisia de prega vocal unilateral e teratoma 

cranioencefálico
d) Adenite mesentérica e axilar
e) Papilomatose laríngea e angina fusoespiralar

41) Mãe comparece com seu filho de 11 anos à consulta 
médica, informando que ele está com febre alta há 2 
dias (não medida), dor de garganta e vermelhidão no 
tronco e face. Ao exame clínico, observa-se eritema 
do tronco e face, língua escarlate e tonsilas palatinas 
com secreção amarelada/esbranquiçada. Assinale a 
alternativa que apresenta o diagnóstico correto:
a) Febre tifoide
b) Herpangina
c) Escarlatina
d) Angina fusoespiralar
e) Angina por adenovírus

42) Família traz a emergência médica pediátrica uma criança 
de 3 anos com febre (38ºC), palidez e adinamia intensa. 
Ao exame clínico da cavidade bucal revela falsas 
membranas branca-acinzentadas invadindo os pilares 
anteriores das tonsilas e linfoadenopatia cervical. 
Assinale a alternativa que apresenta o diagnóstico, 
e exames complementares que você pediria para 
confirmação do diagnóstico e terapia: 
a) Adenofleimão retrofaríngeo, cultura da secreção, 

drenagem do fleimão e antibioticoterapia
b) Angina eritematopultácea, hemograma, cultura da 

secreção orofaríngea uréia e creatinina, penicilinoterapia
c) Adenofleimão laterofaríngeo, teste rápido para detecção 

de antígenos, hemograma, eletrólitos, antibioticoterapia 
(amoxicilina)

d) Angina diftérica, bacterioscopia e cultura da secreção 
faríngea, hemograma, ureia, creatinina, soroterapia 
específica 50.000U por injeção intramuscular e 
penicilinoterapia

e) Angina fusoespiralar, bacterioscopia, eletrólitos, uréia, 
creatinina, soroterapia específica, em média, 200.000 U 
por injeção endovenosa

43) Filha acompanha o pai à consulta e informa que embora 
ele não escuta direito implica com seus filhos por causa 
do som alto das músicas. Assinale a alternativa que 
apresenta o diagnóstico e exames que você pediria:
a) Disacusia sensorial, recrutamento e pediria audiometria 

tonal, teste de Fowler e SISI (Short Increment Sensitive 
Index), pesquisa do reflexo do músculo estapédio

b) Disacusia sensorial e recrutamento e pediria 
otoemissões acústicas e potencial evocado auditivo de 
tronco encefálico

c) Fenômeno de Túlio e pediria otoemissão acústica e 
eletrocleografia

d) Paracusia de Willis e pediria audiometria tonal, 
potencial evocado auditivo de tronco encefálico e 
eletrococleografia

e) Paracusia de Willis e pediria audiometria tonal, pesquisa 
do reflexo do músculo estapédio e prova de fadiga 
periestimulatória
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44) Paciente com história recente de trabalhar no estado do 
Acre e contato com carrapato. Apresenta febre, artrite 
oligoarticular tardia eritoma migratório e paralisia facial 
bilateral. Assinale a alternativa que apresenta o seu 
diagnóstico etiológico e tratamento:
a) Síndrome Heerfordt, bactéria fusoespiralar, 

cefalosporina de 3ª geração
b) Eritema migrans, infecção por estafilococos sp, 

clindamicina
c) Febre reumática, estreptococo B-hemolítico, 

penicilinaterapia
d) Doença de Lyme, bactéria Borrelia Burgdoferi, 

tetraciclina
e) Doença de Hansen, bactéria M. Leprae, dapsona e 

rifampicina

45) Sobre a anatomofisiologia auditiva, assinale a 
alternativa incorreta:
a) Dois fenômenos elétricos são importantes na avaliação 

da eletrococleografia: potencial de somação (SP), 
potencial de ação (AP) 

b) As cavidades do labirinto membranoso ou do sistema 
endolinfático estão preenchidos por um líquido, a 
endolinfa, que é rica em sódio e pobre em potássio

c) A artéria labiríntica (classicamente conhecida como 
artéria auditiva interna) é ramo da artéria cerebelar 
ântero-inferior, que por sua vez é ramo da artéria basilar

d) Além da perilinfa e da endolinfa existem mais dois 
liquídos labirínticos: a cortilinfa e a linfa subtectorial

e) A cortilinfa teria composição química comparável a 
perilinfa e a linfa tectorial a endolinfa

46) Sobre potenciais evocados, assinale a alternativa 
incorreta:
a) O P300 é um potencial elétrico cerebral (encefálico) 

gerado pelo reconhecimento de estímulos auditivos, 
visuais ou somatossensoriais, relacionado a um 
determinado evento, sendo que o estímulo auditivo é 
muito empregado para sua obtenção

b) Os potenciais de média latência (middle latency 
responses – MLR) são respostas auditivas que ocorrem 
no intervalo de 8 a 12 ms após a apresentação do 
estímulo auditivo

c) As respostas dos potenciais de média latência são um 
conjunto de 4 ondas positivas e 4 negativas (No, Po, Na, 
Pa, Nb, Pb, Nc, Pc)

d) As reflexões Na, Pa, Nb, Pb são as de maiores 
amplitudes e as mais estáveis, sendo que a Pa está 
presente entre 25 a 30 ms  após o  estímulo auditivo

e) O registro de potenciais de média latência possui como 
indicação clínica: a determinação objetiva dos limiares 
auditivos e o diagnóstico topográfico de lesões da via 
auditiva no segmento do subcórtex auditivo

47) Criança de 3 anos de idade com suspeita diagnóstica 
de otite média aguda (OMA) bacteriana.  Assinale a 
alternativa incorreta:
a) Na otoscopia se a opacificação da membrana timpânica 

ocorrer sem abaulamento a definição diagnóstica de 
OMA bacteriana é fraca

b) O diagnóstico clínico da OMA bacteriana inclui sinais e 
sintomas como abaulamento da membrana timpânica, 
com ou sem eritema, febre, otalgia, vômitos e diarreia

c) Uma criança com um episódio bem definido de OMA 
bacteriana pode ser tratada com antibióticos resultando 
em uma cura mais precoce do que apenas a observação 
clínica sem antibióticos

d) Criança de grupo de risco, como Síndrome de Down e 
Asma grave com diagnóstico de otite média aguda e 
que não melhoram depois de 24 horas de observação 
clínica devem ser medicadas com antibióticos

e) A incidência de complicações da OMA bacteriana em 
crianças que não são tratadas com antibióticos é de 
aproximadamente 30 casos por 100 mil pessoas e a de 
crianças com crianças que tomaram antibióticos é de 20 
casos   

48) Sobre a antibioticoterapia nas infecções 
otorrinolaringológicas, assinale a alternativa incorreta:
a) Embora o mecanismo de ação dos antibióticos varie 

bastante, essas substâncias podem ser classificadas 
em 2 grandes grupos: ação tempo-dependente (tempo 
em que o nível sérico se mantém acima da concentração 
inibitória mínima) e ação concentração-dependente

b) Vários estudos mostram que o aumento da taxa de 
cepas bacterianas  resistentes está relacionado com os 
valores da concentração inibitória mínima no sangue

c) Para as cepas de pneumococo com resistência 
intermediária e do Hemophilus influenzae o tratamento 
das infecções de vias aéreas superiores o antibiótico 
mais recomendado é o Cefaclor e como segunda 
escolha o Cloranfenicol

d) A eficácia da amoxicilina/ácido clavulânico, na dose 
de 90mg/Kg/dia, para a otite média aguda (OMA) 
bacteriana, para erradicação de pneumococo é maior 
quando comparada as taxas para o  Hemophilus 
influenzae

e) Esquemas de tratamento com antibióticos para a OMA 
bacteriana, entre o 4º e 6º dia de tratamento, sem 
melhora com a amoxicilina, são a ceftriaxona, em 3 
doses, e a associação amoxicilina (dose alta) / ácido 
clavulânico

49) Sobre mastoidite, analise as sentenças abaixo e 
assinale a  alternativa correta:
I. O Streptococcus pneumoniae é a bactéria mais 

comumente encontrado nos casos de mastoidite em 
crianças menores de 2 anos.

II. O abscesso ou mastoidite de Bezold se caracteriza pela 
presença de processo infeccioso exteriozando-se por 
fístula na cortical da ponta da mastoide e coleção purulenta 
para dentro do músculo esternocleidomastóideo.

III. A mastoidite jugulodigástrica de Mouret envolve coleção 
purulenta junto ao músculo digástrico em direção a 
parede lateral da faringe.

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

50) Adolescente de 16 anos, sexo masculino, com 
diagnóstico de abscesso peritonsílar. Analise as 
sentenças abaixo e assinale a alternativa correta:
I. Os microorganismos anaeróbios predominantemente 

isolados são: Prevotella, Phorphyromas,  Fusobacterium 
e Peptostreptococcus sp.

II. Os microorganismos aeróbios isolados mais 
comumente são Streptococcus pyogenes do Grupo A, 
Stophylococcus Aureus e Hemophylus influenzae.

III. Os anaeróbios podem ser isolados na maioria desses 
abscessos enquanto o estreptococo em apenas 10% 
dos casos.

IV. Os anaeróbios podem ser isolados em 85% dos casos e 
as bactérias aeróbias em 15% dos casos.

V. Os anaeróbios podem ser isolados em 15% dos casos e 
as bactérias aeróbias em 85 % dos casos.

a) Apenas I, II  e  V  são corretas
b) Apenas I,  II e  III  são corretas
c) Apenas I  e II  são corretas
d) Apenas II  e  III  são corretas
e) Apenas II  e  V  são corretas
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