Prezado(a) candidato(a):

Assine e coloque seu numero de inscricdo no quadro abaixo. Preencha, com
tragos firmes, o espaco reservado a cada opcao na folha de resposta.

N° de Inscricao Nome

ASSINALE A RESPOSTA CORRETA.

PROVA DE CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

Auditor Médico

QUESTAO 01

Segundo a Constituicdo Federal de 1988, € CORRETO afirmar, EXCETO:

a) Cabe ao poder publico a regulamentacéo, fiscalizacdo e controle das acdes
e servicos de saude.

b) Assisténcia a saude é livre a iniciativa privada.

c) A saude é direito de todos e o Estado é prestador de exclusivo dos servigos
de saude.

d) As instituicdes privadas de saude poderéo participar de forma complementar
do Sistema Unico de Saude — SUS.




QUESTAO 02

Analise as afirmativas abaixo, sobre a prestacao de servi¢os de saude.

I- E vedada a destinacdo de recursos publicos para auxilios e subvencgdes as
instituigcdes privadas com fins lucrativos.

Il- E vedada a participacdo direta ou indireta de empresas ou capitais
estrangeiros na assisténcia a saude no Brasil, ressalvados 0s casos
previstos em Lei.

[ll- As instituicbes privadas de saude poderdo participar da prestacdo de
servicos de saude, mediante contrato de direito publico ou convénio.

IV-O poder publico contratara preferencialmente as entidades filantrépicas e as
sem fins lucrativos.

S3o0 CORRETAS as afirmativas:

a) 1, Il e lll somente.
b) I, lll e IV somente.
c) 1, 1l e lll somente.
d) LIl elV.
QUESTAOQ 03

Segundo a Lei Federal 9656/98, sdo requisitos obrigatorios para funcionamento
das operadoras de planos privados de saude, EXCETO:

a) Especificacdo da area geografica coberta pelo plano privado de assisténcia
a saude.

b) Registro nos Conselhos Regionais de Medicina e de Odontologia, conforme
0 caso.

c) Estdo sujeitas as exigéncias da lei, todas as modalidades de planos de
assisténcia a saude.

d) Descricdo pormenorizada dos servicos de saude préprios oferecidos e
daqueles a serem prestados por terceiros.



QUESTAO 04

Segundo a Lei Federal 9656/98 é obrigatorio aos planos de saude privados,
EXCETO:

a) Cobertura de internacdes hospitalares em Unidade de Terapia Intensiva, a
critério do médico assistente.

b) Cobertura de consultas médicas, em numero ilimitado, em clinicas basicas e
especializadas, quando previsto atendimento ambulatorial.

c) Cobertura assistencial ao recém-nascido, quando previsto atendimento
obstétrico.

d) Inscricdo assegurada ao recém-nascido, filho natural ou adotivo do
consumidor, como dependente e sem cumprimento dos periodos de
caréncia, desde que a inscricdo ocorra no prazo maximo de 30 dias da
adocéao; quando previsto, atendimento obstétrico.

Analise o registro de prontuario abaixo e responda as guestdes 05 e 06.

“Lactente de 05 meses, iniciou quadro de diarréia e vomitos intensos; quadro
clinico agravou-se, sendo internado no Hospital de Pediatria, ja desidratado e
com sinais de desnutricio moderada. No dia seguinte, desenvolveu quadro
febril, com Rx evidenciando pneumonia bilateral, evoluindo para 6bito.”

QUESTAO 05

A forma CORRETA de preenchimento da parte | do atestado de 6bito é:

a) | a - gastroenterite aguda
b - desidratacao
C - pneumonia

b) I a-pneumonia
b - gastroenterite aguda
C - desnutricdo moderada

c) I a-desnutricdo moderada
b - gastroenterite aguda
C - pneumonia

d) I a-pneumonia
b - desidratacao
C - gastroenterite aguda



QUESTAO 06

A desnutricdo moderada deve ser considerada:

a) Causa basica de morte.

b) Causa contribuinte de morte.
c) Causa associada de morte.
d) Causa terminal de morte.

QUESTAO 07

Em um estudo para avaliar a associacao entre tabagismo e risco de infarto do
miocardio, 1000 homens fumantes foram comparados com 2000 controles nao-
fumantes. Durante o estudo foram observados 40 (quarenta) casos de infarto
do miocérdio, sendo 35 (trinta e cinco) em fumantes.

O risco de sofrer infarto do miocéardio entre os fumantes foi de:
a) 0,35%.
b) 3,5 %.

c) 1,75 %.
d) 0,5 %.

QUESTAO 08

O Auditor Medico, no desempenho de seu trabalho, deve observar a
regularidade da notificacdo de doencas para o Sistema Unico de Saude.

Sao doencas de notificacdo compulsoria, EXCETO:

a) Hanseniase.

b) AIDS.

c) Febre Reumatica.
d) Dengue.



QUESTAO 09

A acédo de Auditoria deve ser voltada para exame e analise da:

I- Eficiéncia — a acao.

[I- Eficacia — o resultado.

[ll- Qualidade nas acfes de saude.
IV-Efetividade — relagéo custo x beneficio.

Sado0 CORRETAS as afirmativas:

a) L lelV.

b) 1, 1l e IV somente.

c) I, lll e IV somente.
d) I, lll e IV somente.
QUESTAO 10

Séo objetivos da Auditoria, EXCETO:

a) Garantir a qualidade da assisténcia médica.

b) Avaliar o respeito as normas técnicas, éticas e administrativas previamente
estabelecidas.

c) Propor revisdo de normas e elaborar instrumentos para aperfeicoamento da
prestacao do servico de saude.

d) Avaliar e aplicar san¢gfes nos desvios de conduta ética dos profissionais de
saude.

QUESTAO 11

Sao requisitos importantes para o Auditor Médico, EXCETO:

a) Conhecimento técnico

b) Cautela e zelo profissional.

c) Lideranca para impor alteracdo de conduta médica que considere
inadequada.

d) Sigilo e discricao.

QUESTAO 12

Sao caracteristicas necessarias ao Auditor Médico da UNIMED, EXCETO:

a) Soberania.

b) Compromisso com a Cooperativa, buscando glosar exames de custo
elevado.

c) Independéncia.

d) Objetividade.



QUESTAO 13

Para que o Auditor Meédico tenha atuacdo eficiente, s&o fatores
preponderantes, EXCETO:

a) Participacao nos lucros.

b) Autonomia Gerencial.

c) Respaldo da Administracéo.
d) Dominio técnico em Medicina.

QUESTAO 14

O Auditor Médico devera, EXCETO:

a) Deter conhecimento técnico especifico de sua especialidade.

b) Manter-se atualizado sobre as normas de Auditoria.

c) Deter conhecimento técnico sobre as diversas é&reas relacionadas as
atividades auditadas.

d) Descrever no prontuario médico as inconsisténcias detectadas na acédo de
Auditoria.

QUESTAO 15

Sao atribuicbes do Auditor Médico:

I- Propor descredenciamento de prestadores que apresentem baixa qualidade
de servicos.

[I- Elaborar relatério conclusivo de auditoria.

[ll- Proceder a abertura de sindicancia médica.

IV-Elaborar recomendacao para aperfeicoamento dos servigcos prestados.

S0 CORRETAS as afirmativas:

a) L lelVv.

b) I, Il e lll somente.
c) I, Il e IV somente.
d) I, lll e IV somente.



QUESTAO 16

Sao pontos a serem observados na Auditoria Analitica:

I- Execucéo de cirurgias simultaneas pelo mesmo profissional.

II- Registro em prontuarios elegiveis, incompletos ou com rasuras.
[1I- Diagnostico incompativel com quadro clinico.

IV-Tratamento incompativel com quadro clinico.

Sado0 CORRETAS as afirmativas:

a) L lelV.
b) I, Il e lll somente.
c) I, Il e IV somente.
d) I, lll e IV somente.
QUESTAOQ 17

Sao pontos a serem observados na Auditoria Operacional, pelo Auditor da
UNIMED, EXCETO:

a) Presenca do médico assistente.

b) Regularidade no uso da Unidade de Tratamento Intensivo.

c) Procedéncia da indicag&o da internagéo.

d) Faturamento global do estabelecimento hospitalar, agregando as
informacgdes de todos os convénios.

QUESTAO 18

Na andlise das contas hospitalares, o Auditor deve, EXCETO:

a) Conferir o nUmero de visitas do médico assistente.

b) Verificar a permanéncia do paciente, observando a evolugdo médica e de
enfermagem.

c) Conferir os exames laboratoriais cobrados, exigindo sempre o laudo.

d) Conferir o nUmero de avalia¢cdes por intercorréncias de especialistas.



PARA AS QUESTOES 19 A 24 CONSIDERE A CLASSIFICACAO
BRASILEIRA HIERARQUIZADA DE PROCEDIMENTOS MEDICOS — CBHPM

QUESTAO 19

Em relacéo a Classificacdo Brasileira Hierarquizada de Procedimentos Médicos
— CBHPM - podemos afirmar, EXCETO:

a) Serve como referéncia para estabelecer faixas de valoracdo dos atos
meédicos.

b) No pagamento dos honorarios médicos, o valor monetario fica a critério do
plano de previdéncia privado.

c) Tem como finalidade a hierarquizagdo dos procedimentos médicos.

d) Constitui referéncia para acomodac¢des hospitalares coletivas — enfermaria
ou quartos com dois ou mais leitos.

QUESTAO 20

Conforme previsto na CBHPM devera ser majorado em 30%:

I- Todos os atos médicos praticados em carater de urgéncia e emergéncia.

[I- Os atos médicos praticados entre 19h e 07h do dia seguinte, quando em
carater de urgéncia e emergéncia.

[ll- Todo ato médico praticado aos sabados, domingos e feriados; quando em
carater de urgéncia e emergéncia.

IV-Todo ato médico em carater hospitalar.

Sao0 CORRETAS as afirmativas:

a) L 1elV.

b) 1l e lll somente.
c) | e ll somente.
d) I e IV somente.



QUESTAO 21

Sao0 Normas Gerais da CBHPM, EXCETO:

a) A equipe cirargica podera estipular valores adicionais ao pagamento
efetuado pelo plano de saude.

b) Os procedimentos cirargicos realizados por video-laparoscopia ou video-
endoscopia corresponderdo a uma vez e meia aos portes dos
procedimentos realizados por técnica convencional.

c) Os portes para cada procedimento cirdrgico, incluem os cuidados pOs-
operatorios relacionados ao tempo de permanéncia do paciente do paciente
no hospital, até 10 (dez) dias ap6s o ato cirurgico.

d) Apds a alta hospitalar, os honorarios do cirurgido deverao ter porte valorado
como consulta em consultorio.

QUESTAO 22

Tendo por base a CBHPM ¢ correto afirmar sobre os atos cirdrgicos, EXCETO:

a) Quando ocorrer mais de uma intervencédo por diferentes vias de acesso,
deve ser adicionado ao porte da cirurgia considerada principal o equivalente
a 70% do porte de cada um dos demais atos praticados.

b) Quando um ato cirargico for parte integrante de outro, valorar-se-a apenas o
ato principal.

c) Quando duas equipes distintas realizarem simultaneamente atos cirdrgicos
diferentes, a cada uma delas sera atribuido porte de acordo com o
procedimento realizado, devendo o somatoério dos honorarios ser dividido
entre as duas equipes.

d) Quando ocorrerem intervengdes cirdrgicas bilaterais, deverdo ser
adicionados ao porte da cirurgia considerada principal, 70% (para diferentes
incisbes) e 50% (para mesma incisdo) de cada um dos demais atos
praticados.
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QUESTAO 23

Analise as afirmativas baixo, relativas a CBHPM:

I- A valoracdo dos servicos prestados pelo 1° auxiliar de ato cirdrgico,
correspondera a 30% do porte praticado pelo cirurgido.

[I- A valoracdo dos servicos prestados pelos 2° 3° e 4° auxiliares do ato
cirirgico correspondera a 20% do porte do ato praticado pelo cirurgiao.

lll-A valoracdo dos servicos prestados pelos meédicos auxiliares dos atos
cirtrgicos sera calculada sobre a totalidade dos servigos realizados pelo
cirurgiao.

IV-As solicitagOes, autorizagdes bem como eventuais negativas de consultas,
exames e procedimentos deverao ser realizados por escrito, tanto por parte
dos médicos como das operadoras de saude.

Sado0 CORRETAS as afirmativas:

a) L lelVv.

b) 1, Il e lll somente.
c) I, lll e IV somente.
d) I, Il e IV somente.
QUESTAQ 24

Conforme previsto na CBHPM, podemos afirmar:

I- Nos portes indicados para o plantonista de Unidade de Tratamento Intensivo
— UTI — estao incluidos: dialise, acesso vascular para hemodialise.

[I- Nos portes indicados para plantonista de UTI néo estdo incluidos: implante
de marca passo, traqueostomia.

[ll- O plantonista de UTI fixara os honorarios para os procedimentos: puncéo
venosa, intubacao, desfibrilacéo.

IV-Os atos do médico assistente ou de especialistas, quando solicitados pelo
médico intensivista, serdo valorados considerando os atendimentos
devidamente realizados e registrados no prontuario.

Sao0 CORRETAS as afirmativas:

a) L1, 1elv.
b) I e Ill somente.
c) 1, 1l e lll somente.

d) Il eIV somente.
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QUESTAO 25

“As doencas respiratérias agudas sdo causas importantes de hospitalizacéo e
morte em criangas menores de 05 anos, sendo que um em cada 50 episodios
de infeccdo de vias aéreas superiores evolui, em criangas, para pneumonia,
gue, sem tratamento adequado, ocasiona a morte em até 20% dos casos”
(Sociedade Mineira de Pediatria /2005)

Analise as afirmativas abaixo sobre o diagnostico de pneumonia em crianga:

I- A ausculta respiratoria pode ser normal em até 30% dos casos.

- A dor abdominal pode ser sintoma de pneumonia quando ha
comprometimento pleural ou dos lobos inferiores.

lll- Os valores de referéncia para taquipnéia variam de acordo com a faixa
etaria.

IV-A presenca de crepitacdes e sibilancia € sinbnimo de pneumonia bacteriana.

S0 CORRETAS as afirmativas:

a) L lelVv.

b) I, Il e lll somente.
c) Il e lll somente.

d) II, lll e IV somente.
QUESTAOQ 26

A ictericia neonatal € a percepcéao clinica da hiperbilirrubinemia que, quando
diagnosticada, deve ter 0s seguintes registros em prontuario médico:

a) Anamnese cuidadosa, exame clinico do recém nascido, exames
laboratoriais da mée e filho, evolucéo laboratorial do recém-nascido.

b) Historia materna, exames laboratoriais maternos e exames laboratoriais do
RN.

c) Exame clinico da mée, exame clinico do RN, exames laboratoriais da mae,
exames laboratoriais do RN, evolucéo laboratorial do RN.

d) Anamnese cuidadosa, exames laboratoriais mée e filho, exame clinico méae
e filho.

QUESTAO 27

O tratamento ideal para insuficiéncia renal aguda grave inclui os seguintes
itens, EXCETO:

a) Administragéo continua de altas doses de diuréticos.
b) Restricdo de proteina na dieta.

c) Restricdo da ingestédo de potassio.

d) Dialise precoce e frequente.
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QUESTAO 28

Um homem de 42 anos de idade procura consulta em virtude de dor intensa
que se manifesta com a defecacdo e regride apdés poucos minutos. O
diagndstico provavel do quadro apresentado pelo paciente é:

a) Hemorrdidas externas trombosadas.

b) Abscesso anorretal.

c) Fissura anal.

d) Prolapso de hemorrdidas internas trombosadas.

QUESTAO 29

A necrose papilar renal freqientemente estd associada com as condi¢des
abaixo, EXCETO:

a) Anemia falciforme.

b) Nefropatia diabética.

c) Nefrotoxicidade por gentamicina.

d) Nefropatia induzida por analgésicos.

QUESTAO 30

Analise as afirmativas abaixo, em relagdo a glomerulonefrite pos-
estreptocaocica.

I- E um distarbio mediado imunologicamente.

[I- Ocorre em todos 0S grupos etarios.

Ill- Freqlentemente esta associada com hipocomplementemia.

IV-E conseqiiente a infecgbes cutaneas e faringite por streptococos.

S80 CORRETAS as afirmativas:
a) I, Il e lll somente.

b) Il e IV somente

c) IV somente.

d LILNlelV

QUESTAO 31

A doenca pulmonar restritiva com fibrose alveolar difusa pode resultar da
exposicao cronica a qualquer dos agentes abaixo, EXCETO:

a) Bractea de algodao.
b) Silica.
c) Talco.
d) Berilio.
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QUESTAO 32

As causas de tosse improdutiva crénica incluem, EXCETO:

a) Asma.

b) Neuropatia braquial.

c) Carcinoma broncogénico.

d) Insuficiéncia cardiaca congestiva.

QUESTAO 33

Os efeitos ndo metastaticos do carcinoma broncogénico incluem as seguintes
condi¢bes, EXCETO:

a) Artralgia, limitacdo de movimento e hipersensibilidade nos punhos e
tornozelos.

b) Ataia troncular, coordenacao deficiente e quedas frequentes.

c) Dorméncia e formigamento em ambas as regides plantares.

d) Ptose e miose unilaterais.

QUESTAO 34

Um homem de 54 anos de idade com histéria de tosse produtiva crénica pela
manha e hemoptise de repeticdo apresenta radiografia de térax demonstrando
imagens grosseiras de hipertransparéncias anulares no lobo inferior direito.
S&ao patologias que predispdem ao quadro apresentado, EXCETO:

a) Tuberculose.

b) Fibrose cistica.

c) Abuso de drogas endovenosas.
d) Agamaglobulinemia.

QUESTAO 35

Uma criangca de 08 anos foi atendida em uma Unidade Ambulatorial de
Urgéncia; estabelecido o diagnostico de meningite meningococica, foi
encaminhada para internacdo hospitalar; 24 horas apos a internacéo foi a ébito.
Diante da historia relatada, devem receber quimioprofilaxia:

a) Os pais e irméaos da crianca.

b) Os colegas de escola da crianga.

c) Os profissionais de saude que cuidaram da crian¢ca no ambiente hospitalar.
d) Os profissionais de limpeza do hospital.
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QUESTAO 36

A toxoplasmose congénita pode causar, EXCETO:

a) Microftalmia.

b) Hidrocefalia.

c) Abscesso hepatico.
d) Retinocoroidite.

QUESTAO 37

S&ao microorganismos causadores de intoxicag&o alimentar, EXCETO:

a) Bacillus cereus.

b) Bacterdides fragilis.

c) Staphylococcus aureus.
d) Clostridium perfringens.

QUESTAO 38

Sabe-se que a imunoglobulina humana anti-Rh protege 100% das mulheres
Rh-negativo contra a incompatibilidade sanguinea materno-fetal. A prescricdo
de imunoglobulina anti-Rh esta indicada:

a) Imediatamente apO0s o parto, independente de se comprovar a
incompatibilidade entre o sangue da mée e do filho.

b) ApOs a realizacdo de exame de sangue de corddo para determinacdo do
grupo sanguineo e do fator Rh do recém-nascido.

c) Apos pesquisa de anticorpos no sangue do recém-nascido através da prova
Coombs indireta.

d) Para a gestante Rh-negativo, ndo imunizada em gravidez anterior,
independentemente da tipagem sangiinea do recém-nascido.

QUESTAO 39

“Os casos de abortamento constituem a terceira causa de morte materna no
Brasil.” (Ministério da Saude/2005).

A conduta individualizada e humanizada proposta, para o esvaziamento uterino
no caso de abortamento cuja idade gestacional for inferior a 12 semanas é:

a) Aspiracdo Manual Intra-Uterina.

b) Aspiracdo Manual Intra-Uterina, seguida de curetagem uterina.
c) Laparotomia.

d) Misosprotol, seguido de laparotomia.
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QUESTAO 40

Sdo medidas de prevencdo e controle da Hepatite B, recomendadas pelo
Programa Nacional de Imunizac¢do, do Ministério da Saude, EXCETO:

a) Vacinar pessoas de grupos populacionais de maior vulnerabilidade para a
doenca: profissionais de saude, profissionais do sexo, populacdo indigena,
portadores de HIV, portadores de anemia falciforme.

b) Administrar imunoglobulina humana anti-hepatite B em pessoas néo
vacinadas, vitimas de abuso sexual.

c) Vacinar os filhos de maes sabidamente portadoras de HbsAg positivo, no
primeiro més de vida.

d) Vacinar pessoas portadoras da Hepatite C.

ATENCAO:

COM SUA LETRA HABITUAL, TRANSCREVA, PARA O ESPACO
RESERVADO PELA COMISSAO, NA FOLHA DE RESPOSTAS, A
SEGUINTE FRASE:

“A crescente incorporacao de tecnologia médica e as novas demandas sociais,
inclusive de saude, impuseram importantes transformacdes na pratica médica.”

Extraida do abstract de:

ALMEIDA, José Luiz Telles de and SCHRAMM, Fermin Roland. Transi¢cao
paradigmatica, metamorfose da ética médica e emergéncia da bioética. Cad.
Saulde Publica, 1999.



