ASSEMBLEIA LEGISLATIVA DO ESTADO DE GOIAS
CONCURSO PUBLICO PARA PROVIMENTO DE VAGAS E FORMACAO DE CADASTRO DE
RESERVA EM CARGOS DE NiVEL SUPERIOR
EDITAL Ne1 DO CONCURSO PUBLICO 1/2018 — ANALISTA LEGISLATIVO
NORMATIVO

1 1 3 Tipo “U”

MEDICO CL]’:NICO Data e horario da prova:

Domingo, 20/1/2019, as 14 h.

INSTRUCOES

Vocé recebera do fiscal:

O um caderno de questGes das provas objetiva e discursiva contendo 50 (cinquenta) questdes de multipla escolha,
com 5 (cinco) alternativas de resposta cada uma e apenas 1 (uma) alternativa correta, e 2 (duas) questdes discursivas;

O uma folha de respostas personalizada da prova objetiva; e

O  duas folhas de texto definitivo da prova discursiva.

Quando autorizado pelo fiscal do IADES, no momento da identificagio, escreva no espago apropriado da folha de respostas da

prova objetiva, com a sua caligrafia usual, a seguinte frase:

A sabedoria comeca na reflexéo.

Verifique se estdo corretas a numerac¢do das questOes e a paginacdo do caderno de questdes, bem como a codificagio da folha
de respostas da prova objetiva e das folhas de texto definitivo da prova discursiva.

Vocé dispde de 4 (quatro) horas para fazer as provas objetiva e discursiva e deve controlar o tempo, pois ndo havera prorrogacio
desse prazo. Esse tempo inclui a marcacio da folha de respostas da prova objetiva e o preenchimento das folhas de texto definitivo
da prova discursiva.

Somente 1 (uma) hora apds o inicio da prova, vocé poderd entregar sua folha de respostas da prova objetiva, as folhas de texto
definitivo da prova discursiva e o caderno de provas, bem como retirar-se da sala.
Somente sera permitido levar o caderno de questdes das provas objetiva e discursiva 3 (trés) horas e 30 (trinta) minutos apds o inicio da prova.

Apds o término da prova, entregue ao fiscal do IADES a folha de respostas da prova objetiva, devidamente assinada, e as folhas de texto
definitivo da prova discursiva.

Deixe sobre a carteira apenas o documento de identidade e a caneta esferografica de tinta preta, fabricada com material transparente.

Nao ¢ permitida a utilizacio de nenhum aparelho eletrénico ou de comunicagio.

Nio ¢é permitida a consulta a livros, dicionarios, apontamentos e (ou) apostilas.

Vocé somente podera sair e retornar a sala de aplicagdao de provas na companhia de um fiscal do IADES.

Nio sera permitida a utilizacao de ldpis em nenhuma etapa da prova.

Os 3 (trés) ultimos candidatos, ao terminarem a prova, deverdo permanecer juntos no recinto, sendo liberados somente apds a entrega do
material utilizado por eles, tendo seus nomes registrados em documento especifico e nele posicionadas suas tespectivas assinaturas.

INSTRUCOES PARA A PROVA OBJETIVA E DISCURSIVA

Verifique se os seus dados estido corretos na folha de respostas da prova objetiva ¢ nas folhas de texto definitivo da prova
discursiva. Caso haja algum dado incorreto, comunique ao fiscal.

Leia atentamente cada questdo e assinale, na folha de respostas da prova objetiva, uma unica alternativa.

A folha de respostas da prova objetiva e as folhas de texto definitivo da prova discursiva ndo podem ser dobradas, amassadas,
rasuradas ou manchadas e nem podem conter nenhum registro fora dos locais destinados as respostas.

O candidato devera transcrever, com caneta esferografica de tinta preta, as respostas da prova objetiva para a folha de respostas
e os textos definitivos da prova discursiva para as folhas de texto definitivo.

A maneira cotrreta de assinalar a alternativa na folha de respostas da prova objetiva é cobrir, fortemente, com caneta
esferografica de tinta preta, o espaco a ela correspondente.

Marque as respostas assim:

—
reaizacso QRS

Inslitulo Americang de Desemtivimenta




PROVA OBJETIVA QUESTAO 2

G~RUPO I Assinale a alternativa em que o vocabulo sublinhado exerce a
Questdes de 1 a 14 mesma fungdo morfoldgica que a palavra destacada no trecho
LINGUA PORTUGUESA “o Poder Legislativo, entre os poderes constituidos, ¢ 0 que
Questdes de 1 a 8 melhor reflete os diferentes momentos da politica brasileira.”
(linhas de 1 a 3).

Texto 1 para responder as questdes de 1 a 3. o ) ) )
(A) “O Poder Legislativo é o0 meio do cidaddo, a partir de

O Poder Legislativo do estado de Goids seus representantes eleitos pelo voto direto, participar e
intervir nos assuntos publicos.” (linhas de 14 a 16)
O Legislativo e a sociedade (B) “Isso significa que passam pelos Parlamentos das
diferentes esferas quase todas as iniciativas tomadas
! Desde a proclamagio da Republica, em 1889, o Poder pelo presidente da Repiblica.” (linhas de 8a10) )
Legislativo, entre os poderes constituidos, é o que melhor (C)  “cabendo a senadores, deputados federais ¢ estaduais,
reflete os diferentes momentos da politica brasileira. Esta além de vereadores, a aprovagdo ou ndo das questoes
4 presente no dia a dia das pessoas porque é o responsavel em discussdo.” (linhas de 11 a 13) )
pela elaboragdo e discussdo das leis que regem o pais, o (D)  “a partir de seus representantes eleitos pelo voto direto,
estado e o municipio. participar e intervir nos assuntos pﬁbl}cos, mas a historia
7 O Legislativo também ¢ responsavel pela apreciagdo mostra que nem sempre f01. assim.” (}1nha§ de 14a17)
da maioria dos atos do Poder Executivo. Isso significa que (E)  “As Assembleias Legislativas Provinciais nasceram na
passam pelos Parlamentos das diferentes esferas quase todas primeira  reforma  constitucional brasileira,
10 as iniciativas tomadas pelo presidente da Republica, pelo consubstanciada na Lei n° 12, de agosto de 1832, mais
governador do estado ou pelo prefeito municipal, cabendo a conhecida por Ato Adicional.” (linhas de 24 a 27)
senadores, deputados federais ¢ estaduais, além de .
13 vereadores, a aprovagao ou nao das questdes em discussao. QUESTAO 3
O Poder Legislativo ¢ o meio do cidaddo, a partir de
seus representantes eleitos pelo voto direto, participar e Em “Isso significa que passam pelos Parlamentos das
16 intervir nos assuntos péblicos, mas a historia mostra que diferentes esferas quase todas as iniciativas tomadas pelo
nem sempre foi assim. presidente da Republica, pelo governador do estado ou pelo
prefeito municipal, cabendo a senadores, deputados federais
Os conselhos gerais e estaduais, além de vereadores, a aprovag¢do ou ndo das
questdes em discussdo.”(linhas de 8 a 13), o verbo “passar”
A primeira Constitui¢do Brasileira, de 1824, instituiu esta flexionado no plural porque
19 nas provincias do Império os Conselhos Gerais. Era uma
forma de garantir aos cidaddos o direito de intervir nos (A) concorda com o nucleo do sujeito posposto,
negocios de sua provincia. Entretanto, segundo os “iniciativas”, que est4 no plural.
22 historiadores, esses Conselhos Gerais ndo constituiam um (B) 0 pronome demonstrativo “isso” pode concordar com
poder autéonomo e independente. singular e plural.
As Assembleias Legislativas Provinciais nasceram na (C) o respectivo complemento “pelos Parlamentos das
25 primeira reforma constitucional brasileira, consubstanciada diferentes esferas” também esta no plural.
na Lei n® 12, de agosto de 1832, mais conhecida por Ato (D) “iniciativas” se refere ao “presidente da Republica”,
Adicional. Elas funcionaram durante todo o periodo ao “governador do estado” ou ao “prefeito
28 conhecido como Primeira Republica. municipal”.
(E) concorda com “senadores, deputados federais e
Disponivel em: <https://portal.al.go.leg.br>. estaduais, além de vereadores”.

Acesso em: 11 nov. 2018 (fragmento), com adaptagdes.

| Area livre

QUESTAO 1

No ultimo paragrafo, no fragmento “reforma constitucional
brasileira, consubstanciada na Lei n® 12, de agosto de 1832,
mais conhecida por Ato Adicional.”; o sentido da palavra
sublinhada pode ser expresso corretamente por

(A) estudada.

(B) imaginada.

(C) arrefecida.

(D) consolidada.
(E) proporcionada.

CONCURSO PUBLICO - ALEGO 113 - MEDICO CLINICO - TIPO “U” PAGINA 2/21




Texto 2 para responder as questdes 4 e 5.

22

25

28

3

34

37

40
4

QUESTAO 4

Um pouco de histéria

O bicameralismo ¢ a divisdo do Poder Legislativo
federal em duas casas. Sua origem moderna remonta a
Inglaterra do século 14 que desenvolveu um Parlamento
dividido em um sistema bicameral: a House of Lords (Casa
dos Lordes) — que representava os interesses da alta
aristocracia — e a House of Commons (Casa dos Comuns),
ligada as demandas das demais classes como os cavaleiros e
a burguesia. Esse modelo foi considerado bastante estavel e
eficiente devido ao poder das institui¢des inglesas.

Na atualidade, o bicameralismo se estende a 61
paises, mas ¢ adotado com um entendimento diferente do
passado. Hoje, as duas Casas legislativas coexistem porque
abrigam dois tipos de representacdo: uma relativa ao nimero
da populacdo e outra a representacdo dos territorios
federados.

O bicameralismo no Brasil

O Brasil possui um sistema bicameral desde a época
do Império. No entanto, ¢ na Constituicdo Federal de 1988
que esta regulamentado o bicameralismo que conhecemos
hoje. O Congresso Nacional ¢ o 6rgdo constitucional que
exerce as fungdes legislativas no Pais. Ele se divide em duas
Casas: a Camara dos Deputados e o Senado Federal, cada
um com suas fungdes especificas. Os arts. 45 ¢ 46 da CF
dividem as atribuic¢Ges politicas de cada Casa Legislativa.

A Céamara dos Deputados tem a funcdo de representar
os interesses da populagdo. Ela é composta atualmente por
513 deputados federais de todos os estados, eleitos pelo
sistema proporcional, com mandato de quatro anos. O
nimero de parlamentares eleitos em cada estado varia de
acordo com o tamanho da sua populacdo: Roraima, o menos
populoso do Brasil, ¢ um dos estados que tem direito a
eleger oito deputados (o nimero minimo permitido pela
Constituigdo); ja Sdo Paulo, por sua vez, tem a maior
populagdo do pais e por isso elege 70 deputados (o numero
maximo).

O Senado Federal tem a competéncia de representar
as demandas das unidades federativas do Brasil. Para que
nenhum estado se sobreponha ao outro, todos eles elegem
trés senadores pelo sistema majoritario, para mandatos de
oito anos, com renovagdo de 13 e 23 em cada eleicdo.
Diante disso, a Casa ¢ composta por 81 senadores e
senadoras.

ORTIZ, Vitor. O bicameralismo brasileiro: analises e perspectivas. Sdo Paulo:
Faculdade de Direito de Ribeirdo Preto da USP, 2014. 82 p. (Tese, Doutorado).
Disponivel em <https://sigalei.com.br>. Acesso em: 11 nov. 2018, com adaptacdes.

Com relagdo a tipologia, assinale a alternativa correta.

(A)

® O

©

O primeiro paragrafo corresponde a introdugdo de um
texto argumentativo, em que se apresenta um ponto
de vista acerca do bicameralismo.

texto apresenta caracteristicas de texto
argumentativo e injuntivo, visto que pretende
convencer o leitor da importancia de haver duas
Casas no Brasil.

O primeiro paragrafo corresponde a introdugdo de um
texto narrativo, em que se apresenta a histéria do
bicameralismo.

(D) O texto é predominantemente descritivo, uma vez que
objetiva pormenorizar o funcionamento do Poder
Legislativo na Inglaterra e no Brasil, respectivamente.
(E) O texto ¢ predominantemente informativo, ja que
pretende apenas apresentar os fatos que compdem a

historia do bicameralismo no Brasil.

QUESTAO 5

Em “Para que nenhum estado se sobreponha ao outro, todos

eles elegem trés senadores pelo sistema majoritdrio, para

mandatos de oito anos, com renovagdo de 13 e 23 em cada
eleicdo.” (linhas de 36 a 39), justifica-se o emprego de
virgula obrigatéria

(A) em todas as ocorréncias porque o periodo ¢ muito
longo e precisa de pausas que marquem a entonagao
da leitura.

(B) pois o periodo é composto por subordinagdo, o que
configura quebras sintaticas e obrigatoriedade no uso
de virgulas.

(C) na primeira ocorréncia porque ha uma inversdo da

ordem logica do periodo, e estilistica nos demais

casos para que haja clareza.

em todos 0s casos porque as quatro oragdes nao se

apresentam em ordem canénica em periodo composto

por subordinagao.

(E) no primeiro caso em razdo da ordem direta, e
facultativa nos demais casos de inversdo das oragodes
subordinadas.

(D)

Area livre
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Texto 3 para responder as questdes de 6 a 8.

22

25

28

3

34

37

40

43
44

QUESTAO 6

O fio do tempo na tessitura do poder simbélico: passado,
presente e futuro na efeméride dos 190 anos do
Parlamento brasileiro

Por Antonio Teixeira de Barros

A andlise da ceriménia mostra que o cotidiano
legislativo, marcado pelas operagdes criticas situadas em
contextos bem demarcados de contradicdo hermenéutica e
de disputas de poder, da lugar a um momentaneo ritual de
consenso simbolico que aponta para a glorificagdo e a honra
do parlamento como instituicdo. As diferentes ordens de
economia da grandeza politica sdo unificadas em um Unico
esquema de fluéncia discursiva, portador de um valor
universal, um capital simbdlico ecuménico e sacramental.
Todos formam um sé corpo politico e abdicam algum tempo
das disputas inter ¢ intrapoderes, além dos conflitos e
tensdes entre partidos, liderangas, facg¢des etc.

A necessidade de inimigos, um imperativo na politica
(BAILEY, 1998), ¢ suplantada em nome de um interesse
momentaneamente unificado sob os simbolos e rituais de
agregacdo e cooperacdo moral. Durante a cerimdnia, a
politica deixa de ser um jogo de antagonismos no qual se
procura reforgar o prestigio e a honra dos aliados e combater
a reputagdo dos inimigos. Todos se unem em um campo
simbdlico de alianga perante a opinido publica. A pulsio
narcisica que constr6i herois individuais é substituida pela
pulsdo civica e um engajamento retdrico republicano em
defesa do Parlamento, da Politica e da Democracia, no plano
mais abstrato ¢ distante dos antagonismos e dos jogos de
competicdo por poder, reputacdo, honra, reconhecimento
publico e visibilidade. Em vez de demarcagdo de
identidades partidarias e discursos dialéticos tipicos da
politica de reputagio (BAILEY, 1998), passamos a
presenciar uma estetizagdo do narcisismo institucional que
busca um ordenamento de perspectivas e um consenso que
coloca o simbdlico acima do politico. A democracia liberal
com sua logica concorrencial e assimétrica adquire sentido
republicano, por meio dos discursos transformados em
interagdes-rituais que unificam o corpo politico e recriam
sua autoimagem, tecida com discursos de justificagdo
articulados pela ordem simbdlica.

O ritual ecuménico em termos partidarios agrega os
diferentes e une os “inimigos” em um mesmo espirito de
confraternizagdo, um espirito republicano abstrato que
nunca consegue se materializar no plano objetivo dos
campos conflituosos da democracia liberal. Sai de cena a
representacdo teatral calcada nas metaforas de guerra e
adotam-se metonimias de comunhdo, a guisa de uma
eucaristia politica.

Disponivel em: <http://www.saopaulo.sp.leg.br/>.
Acesso em: 11 nov. 2018, com adaptagdes.

(A) “cotidiano legislativo, marcado pelas operacdes
criticas situadas em contextos bem demarcados de
contradicdo hermenéutica e de disputas de poder”
(linhas de 1 a 4)

(B) “ritual de consenso simbolico que aponta para a
glorificagdo e a honra do parlamento como
institui¢do” (linhas de 4 a 6)

(C) “As diferentes ordens de economia da grandeza
politica” (linhas 6 e 7)

(D) “disputas inter e intrapoderes, além dos conflitos e
tensdes entre partidos, liderangas, facgdes etc.”
(linhas 11 e 12)

(E) “representacdo teatral calcada nas metaforas de
guerra” (linha 42)

QUESTAO 7

Em “Todos se unem em um campo simbodlico de alianga
perante a opinido publica.” (linhas 19 e 20),

(A) a posicdo mesoclitica do pronome seria obrigatoria
com o verbo no futuro do presente ou no futuro do
pretérito, independentemente de “Todos”.

(B) seria facultativo deslocar o pronome “se” para a
posicao enclitica, caso a frase ndo se iniciasse com
“Todos”.

(C) seria obrigatorio deslocar o pronome “se” para a
posicdo enclitica, caso a frase inicie com outras
palavras quaisquer.

(D) a posi¢ao proclitica do pronome ¢é obrigatdria em
razao da presenca do pronome “Todos”.

(E) seria facultativo deslocar o pronome “se” para a
posicdo enclitica, caso a frase se iniciasse com
“Jamais”.

QUESTAO 8

Em “Sai de cena a representacdo teatral calcada nas
metéaforas de guerra e adotam-se metonimias de comunhdo, a
guisa de uma eucaristia politica.” (linhas de 41 a 44), o
emprego do singular e do plural, respectivamente, justifica-se
porque

(A) “metaforas de guerra” e “metonimias de comunhdo”
sdo complementos verbais e estdo no plural.

(B) o suyjeito ¢ indeterminado nos dois casos. No
primeiro, ¢ um verbo intransitivo e, no segundo, esta
na terceira pessoa do plural sem referéncia anterior.

(C) as formas verbais estdo empregadas em sentido
figurado, por isso ndo seguem as regras da
modalidade padrao.

(D) “a representagdo teatral” ¢ sujeito de “sair” e
“metonimias de comunh@o” é sujeito de “adotar-se”.

(E) “a representagdo teatral” & sujeito de “sair” e
“metonimias de comunhdo” ¢é sujeito paciente de
“adotar”.

Area livre

Assinale a alternativa que expressa a ideia contida no trecho
sublinhado em “Em vez de demarcacdo de identidades
partidarias ¢ discursos dialéticos tipicos da politica de
reputagdo (BAILEY, 1998), passamos a presenciar uma
estetizacdo do narcisismo institucional que busca um
ordenamento de perspectivas e um consenso que coloca o
simbolico acima do politico.” (linhas de 26 a 31).
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NOCOES DE INFORMATICA
Questoes de 9 a 11

QUESTAO 9

Internet, intranet e extranet sdo termos bastante utilizados no
contexto tecnoldgico, tanto de organizagdes quanto de
residéncias, para designar tipos de acessos das redes de
computadores. Acerca da intranet, € correto afirmar que se
trata de um tipo de rede

(A) restrita a um grupo seleto de pessoas e exclusiva de
uma organizagao.

(B) aberta ao publico e exclusiva de um grupo de
organizagoes.

(C) restrita a um grupo seleto de pessoas e exclusiva de
uma organizagdo e dos respectivos fornecedores e
parceiros de negbcio.

(D) aberta ao publico e exclusiva de uma organizacdo e
dos respectivos clientes.

(E) aberta ao publico e de acesso irrestrito.

QUESTAO 10

C:\Downloads
C:\Downloads\Aulas
C:\Downloads\Projetos
C:\Downloads\Projetos\Casa Nova

Com relagdo a estrutura das pastas e subpastas apresentada, e
considerando que todas as pastas estdo configuradas para
permitir a escrita e a leitura para todos os usuarios, bem
como guardar arquivos, assinale a alternativa correta.

(A) O arquivo de imagem Casa Nova esta dentro da pasta
Projetos.

(B) A pasta Downloads s6 podera ser apagada se as
respectivas subpastas forem anteriormente excluidas.

(C) A exclusdo de Projetos excluira Casa Nova.

(D) O arquivo Projetos pode ser recortado ¢ colado na
pasta Aulas.

(E) Aulas e Projetos sdo arquivos com a extensao oculta.

QUESTAO 11

No Excel 2016, versdo em portugués, configuragdo padrio, o
que ocorrera se um usuario selecionar a célula C2 e, em
seguida, clicar em Congelar Painéis > Congelar Linha
Superior?

(A) As pessoas ficam impedidas de realizar alteragdes
indesejadas na linha superior.

(B) A primeira coluna serd mantida visivel em todas as
planilhas.

(C) A linha superior sera bloqueada para edi¢do, mas
deixada visivel.

(D) A planilha ¢ dividida em diferentes painéis, a partir
da linha superior.

(E) A linha superior ficara visivel enquanto se rola pelo
resto da planilha.

REALIDADE ETNICA, SOCIAL, HISTORICA,
GEOGRAFICA, CULTURAL, POLITICA E
ECONOMICA DE GOIAS
Questoes de 12 a 14

QUESTAO 12

Com uma populacdo de quase 7 milhdes de habitantes, o
estado de Goias ¢ o mais populoso da regido Centro-Oeste e,
como principio do seu povoamento, consta a chegada de
bandeirantes e de migrantes que vieram de diversas partes da
América portuguesa. Alguns tracos do povoamento inicial
desse estado permaneceram e outros se desenvolveram com o
passar do tempo.

Considerando essas informagdes no que se refere ao processo
de ocupagdo e desenvolvimento do territorio goiano, assinale
a alternativa correta.

(A) Na primeira metade do século 18, a prospeccdo
mineral que havia animado a ocupagdo das Minas
Gerais e gerado conflitos entre paulistas e reindis
expandiu-se para o Centro-Oeste, promovendo a
rapida expulsdo de indios do territorio goiano, que foi
ocupado pelo colonizador portugués.

(B) Juntamente com a economia mineradora, a pecuaria,
em escala menor, promoveu a ocupacao do territorio
goiano, seguindo os grandes rios e as proximidades
das zonas de mineragdo. Enquanto, no sudoeste
goiano, a mineragdo e a pecudria desenvolveram-se a
partir de Vila Boa de Goids, no Norte, esse processo
seguiu as proximidades das nascentes e do curso alto
do rio Tocantins.

(C) Os caminhos que se desenvolveram no territorio
goiano surgiram como percursos deixados pelas
comunidades indigenas. Mais tarde, alargadas para o
carro de boi, no século 19, e diversificadas com as
ferrovias que surgiram ao sul, em principios do
século 20, a populacdo goiana teve o crescimento
incrementado pelas migragdes dos estados vizinhos.

(D) A construgdo da nova capital, Goidnia, na década de
1930, representou uma nova perspectiva econdmica e
social para o estado de Goids, contribuindo para o
incremento das atividades agricolas, comerciais e
industriais, bem como avangando positivamente na
integracdo de regides distantes, no norte do estado.

(E) A construcdo de Goiania trouxe uma nova dinamica
econdmica ¢ social para o estado de Goias entre os
anos de 1930 ¢ 1950. Esse impulso foi incrementado
a partir dos anos de 1960, com a decisdo dos
governos estaduais quanto a abertura de novas
estradas que ligavam ao norte e ao sul importantes
rotas para o desenvolvimento da agropecudria, o que
conduziu a economia goiana a autossuficiéncia.

| Area livre
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QUESTAO 13

A respeito da historia politica de Goids, assinale a alternativa
que analisa corretamente os fatos ocorridos durante o periodo
do Império e da Republica no estado.

(A)

(B)

©

D)

(E)

QUESTAO 14

A queda de Getllio Vargas, em 1945, representou o
fim do projeto populista de modernizagdo do Brasil;
com isso, também em Goids, a queda de Pedro
Ludovico Teixeira encerrou esse periodo. A retomada
do poder pelas antigas oligarquias locais retomou os
velhos projetos de desenvolvimento da agropecudria,
agora renovados pelas ideias de modernizagao.
Durante a Republica Velha (1889-1930), as praticas
do controle das eleigdes por meio de fraudes, favores
pessoais, violéncia fisica e vigilancia sobre o voto,
que era aberto, foi uma constante atividade dos
politicos conservadores no poder, cuja oposicdo
encontrava for¢a entre os coronéis, grandes
proprietarios de terras que ostentavam o antigo titulo
da Guarda Nacional e se cercavam de jagungos para
proteger os respectivos dominios.

A Revolugdo de 1930, liderada por Vargas, rompeu
com o poder das oligarquias paulistas e mineiras que
dominavam a politica na Republica Velha. Nessa
perspectiva renovadora, Pedro Ludovico Teixeira foi
nomeado interventor de Goias com a incumbéncia de
afastar as oligarquias locais do poder. O projeto
modernizador dele culminou na mudanga da capital e
na implementacdo de um projeto de industrializagdo
que resultou na formacdo de uma nova elite politica e
de uma forte classe trabalhadora em Goias.

Diante das incertezas politicas que culminaram no
processo de independéncia do Brasil em 1822, a
capitania de Goias viveu uma tentativa de deposigdo
do governo em 1821 e a sua efetiva derrubada em
abril de 1822. Esse movimento concorreu com o0
movimento separatista do Norte (Tocantins), entre
1821 e 1823, cujo desfecho se concluiu com a
politica centralizadora da Constituicdo de 1824 ¢ a
manutencdo da unidade do territorio goiano.

Durante a Ditadura Militar (1964-1985), o estado de
Goias teve governadores eleitos indiretamente pela
Assembleia Legislativa e acompanhou o projeto
nacional de realizacdo de grandes obras (como o
estadio Serra Dourada e o Autdodromo Internacional),
0 que resultou em uma grande atragdo de
trabalhadores da construgdo civil e concorreu para
manter o estado afastado da crise econdomica que
incorreu em queda de salarios.

O conceito de patrimdnio cultural expressa a criatividade
coletiva de um povo, presente no conhecimento, na arte, na
religiosidade e em outros aspectos da vida, legados ao longo
de geragdes. A esse respeito, assinale a alternativa correta
quanto a um dos aspectos do patriménio historico, cultural,
turistico ou religioso de Goias.

(A)

Em dezembro de 2001, a Unesco concedeu a cidade de
Goias o titulo de Patrimo6nio Historico da Humanidade,
reconhecendo que a respectiva memoria, cultura e
arquitetura  constituem  caracteristicas  Unicas
representativas do passado colonial, bem como sdo
testemunha das experiéncias coletivas e individuais
partilhadas por uma mesma cultura.

(B)

©

(D)

(E)

Um folclore religioso, com uma clara influéncia
portuguesa, ¢ a congada, presente em diversas cidades
de Goias, como, por exemplo, em Cataldo. Por meio de
dangas e batuques, na congada, celebra-se a Paixdo de
Cristo e organiza-se uma hierarquia de participantes,
em que se destacam o rei, a rainha, os generais, oS
capitaes etc.

A Festa de Trindade representa uma devogao
religiosa que remonta ao periodo da construgdo de
Goiania. A novena que ali se realiza, e culmina no
primeiro domingo de julho, nasceu da devogdo crista
em torno de milagres atribuidos a uma imagem
contida em uma antiga capela abandonada.

Evocando os torneios medievais que encenaram
batalhas entre cristdos e mouros, as cavalhadas sdo
folguedos representados durante o periodo natalino, e
uma das mais famosas ¢ a da cidade de Pirenopolis.
Ao final dessa representag@o, cristdos ¢ mouros se
unem, representando a tolerdncia entre as religides.
Muitos edificios e monumentos publicos (22 ao
todo), localizados no centro da cidade de Goiénia, e o
nucleo pioneiro de Campinas formam o conjunto
tombado pelo Iphan em 2003, caracterizado
principalmente pelo estilo arquiteténico neoclassico,
simbolo da renova¢do moderna da cultura ocidental
na primeira metade do século 20.
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GRUPO I1
Questoes de 15 a 50

LEGISLACAO ADMINISTRATIVA
Questoes de 15 a 20

QUESTAO 15

A respeito dos cargos em comissdo e das funcdes de
confiang¢a, nos termos da Resolucdo n? 1.073/2001, assinale a
alternativa correta.

A)

(B)

©

(D)

(E)

QUESTAO 16

Os cargos de provimento em comissdo sdo providos
mediante ato do presidente, ndo podendo recair em
servidor publico inativo.

Os cargos da Assembleia Legislativa do Estado do
Goias sao de provimento em comissdo constituido
apenas de diregdo, chefia e assessoramento superior e
funcdo especial de confianca.

O servidor de outro Poder ou esfera de governo
somente podera ser nomeado, para cargo em comissao
ou funcgdo especial de confianga, apds ter sido colocado
a disposic@o da Assembleia Legislativa.

O servidor efetivo, ocupante de cargo em comissdo
ou funcédo especial de confianga, quando em gozo de
licenga, ndo fara jus a respectiva gratificagdo.

O servidor ocupante, exclusivamente, de cargo em
comissdo e de funcdo especial de confianga, ¢
segurado obrigatorio do Regime Proprio de
Previdéncia Social da Assembleia Legislativa do
Estado de Goias, na qualidade de empregado.

A Resolugdo n® 1.073/2001 prevé regras referentes ao concurso
publico, bem como as formas de provimento e de vacancia.
Acerca desse assunto, ¢ correto afirmar que o concurso

A)

(B)

©

(D)

apenas de provas e titulos para provimento de cargo
efetivo sera opcionalmente publico e terd o prazo de
validade de até dois anos, prorrogavel uma vez por
igual periodo, havendo motivos relevantes, a critério
da Presidéncia. A prévia habilitagdo em concurso
publico ¢ requisito para a nomeagdo, forma derivada
de provimento efetivo.

de provas ou de provas e titulos para provimento de
cargo efetivo serd sempre publico e tera o prazo de
validade de até dois anos, prorrogavel uma vez por
igual periodo, havendo motivos relevantes, a critério
da Presidéncia. A prévia habilitagio em concurso
publico ¢ requisito para a nomeagdo, forma originaria
de provimento efetivo.

apenas de provas para provimento de cargo efetivo sera
opcionalmente publico e terd o prazo de validade de dois
anos, prorrogavel uma vez por igual periodo, havendo
motivos relevantes, a critério da Presidéncia. A prévia
habilitagdo em concurso publico ¢ requisito para a
nomeacao, forma origindria de provimento efetivo.

de provas ou de provas e titulos para provimento de
cargo efetivo sera sempre publico e tera o prazo de
validade de dois anos, prorrogavel uma vez por igual
periodo, havendo motivos relevantes, a critério da
Mesa Diretora. A prévia habilitacdo em concurso
publico ¢ requisito para a nomeagdo, forma derivada
de provimento efetivo.

(E)

QUESTAO 17

de provas ou de provas e titulos para provimento de
cargo efetivo serd sempre publico e terda o prazo de
validade de até dois anos, prorrogavel uma vez por
igual periodo, havendo motivos relevantes, a critério
da Mesa Diretora. A prévia habilitacdo em concurso
publico ¢ requisito para a nomeagao, forma originaria
de provimento efetivo.

Quanto ao processo administrativo disciplinar e a respectiva
revisdo, nos termos da Resolugdo n® 1.073/2001, assinale a
alternativa correta.

(A)

(B)

©
(D)

(E)

QUESTAO 18

Nos termos da Resolugdo n2

A apuragdo sumaria, por meio de sindicincia, se
sujeitara ao rito determinado para o processo
administrativo disciplinar.

A determinag¢do de instauragdo de sindicancia ou
processo disciplinar administrativo ¢ da competéncia
do diretor-geral, do presidente ou da Mesa Diretora.
A sindicéncia devera ser realizada por uma comissao
de trés servidores efetivos.

Se, no curso da apuragdo sumaria, ficar evidenciada
falta punivel com pena superior & de suspensdo por
mais de 30 dias ou multa correspondente, o
responsavel pela apuracdo determinara a instauragdo
de processo administrativo disciplinar.

Da sindicancia podera resultar apenas o arquivamento
do processo ou a instauragdo de processo disciplinar.

1.007/1999, compete a

Presidéncia, em matéria administrativa,

A

(B)
©

(D)

(E)

a direcdo e a supervisdo das atividades legislativas e
dos servicos administrativos desenvolvidos pelas
Unidades Administrativas.

redigir e dar encaminhamento aos convites oficiais.
avaliar o cumprimento das metas previstas no Plano
Plurianual, na Lei de Diretrizes Orcamentarias e na
Lei Orgamentaria Anual.

interpretar, conclusivamente, em grau de recurso, os
dispositivos do  Regulamento dos  servigos
administrativos da Assembleia Legislativa.
desenvolver as agdes voltadas a preservagdo da
imagem institucional da Assembleia Legislativa.
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QUESTAO 19

Secretariar as reunides do presidente, elaborando os
despachos, redigindo os expedientes e os encaminhamentos
necessarios, bem como controlar a confeccdo e os
encaminhamentos de certificados e diplomas oficiais com
assinatura do presidente.

As atribuigdes descritas sdo competéncias da

(A) Secretaria Geral da Presidéncia.

(B) Mesa Diretora da Assembleia Legislativa.
(C) Secretaria de Controle Interno.

(D) Assessoria Técnico-Juridica da Presidéncia.
(E) Chefia de Gabinete da Presidéncia.

QUESTAO 20

De acordo com a Resolugdo n® 1.007/1999, assinale a
alternativa que apresenta a competéncia da Divisdo de
Planejamento e Governanga.

(A) Editar o jornal diario ¢ mensal da Assembleia
Legislativa e o boletim.

(B) Desenvolver, articular e implementar politicas e
diretrizes referentes a inovagao da Assembleia.

(C) Gerenciar o0s processos  organizacionais da
Assembleia mediante a identificacdo, o mapeamento,
a analise, a melhoria, o registro e a publicagdo dos
processos de trabalho.

(D) Estabelecer parcerias com universidades e
instituigdes de pesquisa com a finalidade de
elaboragdo e desenvolvimento de projetos de
pesquisa e inovagao.

(E) Fornecer dados, noticias ¢ imagens para alimentar a
pagina da Assembleia Legislativa na rede mundial de
informagoes.

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS
Questoes de 21 a 50

Area livre

QUESTAO 21

Uma paciente de 70 anos de idade, hipertensa, em uso regular de
hidroclorotiazida e losartana, esta internada na enfermaria do
hospital geral, em razio de quadro de diverticulite aguda em
tratamento clinico antimicrobiano com imipenem. No terceiro
dia de antibioticoterapia, com boa evolugao infecciosa e afebril,
essa paciente apresentou crise convulsiva tonico-clonico
generalizada, revertida com diazepam e sem deficit motor ou
cognitivo apds o periodo pos-ictal. Exames laboratoriais
coletados até o momento: ureia = 45 mEq/dL (VR =20 mEq/dL
a 40 mEq/dL), creatinina = 1,2 mEqg/dL (VR = 0,4 mEq/dL a
1,0 mEq/dL), VHS = 80 mm (VR = 10 mm a
20 mm), Hb = 12 mg/dL (VR = 12 mEqg/dL a 13 mEq/dL),
HT = 38% (VR = 36% a 40%), leucograma = 11.000
(VR =4.000 a 12.000), neutréfilos = 80% (VR= 60% a 80%) ¢
2 % de bastdes, plaquetas = 230.000/mm? (VR = 140.000/mm?® a
450.000/mm?). Foi submetida a tomografia de cranio, cujo laudo
foi normal.

Acerca desse caso clinico, assinale a alternativa correta.

(A) O diagnostico provavel dessa paciente seria meningite
bacteriana por translocacdo, sendo ideal pungdo
lombar e troca do antibidtico com penetracdo no
sistema nervoso central.

(B) A paciente provavelmente é portadora de epilepsia, sendo
necessdria a confirmagao pelo eletroencefalograma (EEG)
e pela ressonancia nuclear magnética.

(C) A causa provavel da crise convulsiva da paciente
provavelmente sdo distirbios metaboélicos ¢ o uso do
imipenem, sendo recomendada coleta de metabdlico
completo, em razdo de a paciente ser idosa com
quadro infeccioso abdominal e uso de diureticoterapia
para controle hipertensivo.

(D) A paciente provavelmente iniciou com quadro de
epilepsia, sendo importante a instituicdo precoce de
anticonvulsivantes de uso prolongado como medida
de controle de recorréncia das crises.

(E) A conduta ideal nesse caso ¢ hidantalizagdo,
realizagdo de EEG com potencial evocado, SPECT ¢
realizagdo de pungdo lombar.

QUESTAO 22

Um paciente de 56 anos de idade, tabagista pesado ha 30
anos, que trabalha no empacotamento da industria téxtil,
procura atendimento ambulatorial em razdo de exames
periddicos com queixas de emagrecimento, tosse seca didria,
rouquiddo e astenia. Na ectoscopia, sdo observados sinais de
baqueteamento digital nas maos bilateralmente. Diante do
achado semioldgico citado, qual seria a hipdtese diagnostica
para esse paciente?

(A) Espondilite anquilosante

(B) Insuficiéncia cardiaca

(C) Sarcoidose

(D) Doenga pulmonar obstrutiva cronica (DPOC)
(E) Neoplasia pulmonar
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QUESTAO 23

Um paciente HIV positivo ha trés anos, em uso irregular dos
antirretrovirais (HAART), bem como profilaxias, com ultima
contagem de CD4 = 80, assintomatico, evolui com crises
convulsivas tonico-clonico generalizadas subitas associadas a
hemiparesia dos membros superior ¢ inferior esquerdo, sendo
submetido tomografia de cranio, que identificou lesdes
nodulares em regido parietal direta com efeito de massa e
deslocando linha média.

Com base nesse caso clinico, assinale a alternativa correta.

(A) A hipdtese diagnostica mais provavel ¢ glioblastoma
multiforme em paciente HIV positivo, cujo
tratamento tem base em ressec¢do excisional, seguida
de quimioterapia sistémica.

(B) A principal hipdtese diagnostica nesse caso seria de
neurotoxoplasmose, sendo necessario o inicio
imediato do tratamento com sulfadiazina e
pirimetamina, associado a acido folinico e as medidas
de controle da hipertenséo intracranica. Caso ndo haja
melhora, a bidpsia das lesoes deve ser indicada.

(C) A principal hipétese diagnostica nesse caso seria
leucoencefalopatia multifocal progressiva pelo virus
JC, sendo instituicdo do tratamento com HAART,
regularmente, a melhor opgao terapéutica.

(D) Diante do elevado grau de imunossupressdo desse
paciente, a melhor opgcdo terapéutica seria o
inicio de anfotericina B para tratamento empirico
de neurocriptococose.

(E) O principal diagndstico nesse caso seria linfoma
primario de sistema nervoso central, sendo a biopsia
cerebral desnecessdria, € o inicio imediato de
quimioimunoterapia o tratamento padronizado.

QUESTAO 24

Um paciente de 45 anos de idade, portador de neoplasia de
estomago estddio clinico II pelo TNM, em tratamento com
quimioterapia sistémica com protocolo contendo fluoracila e
oxaliplatina, evolui com vOmitos incoerciveis nas ultimas 48 horas e
procura assisténcia médica ambulatorial apresentando quadro de
confusdo mental, lentificagdo do pensamento, desidratacdo grau 3,
turgor cutdneo lentificado e desnutri¢io proteico-calorica. Aos
exames laboratoriais: Na sérico = 110 mEq/dL (VR = 135 mEq/dL
a 145 mEg/dL), K = 3,5 mEq/dL (VR = 3,5 mEqg/dL a
4,5 mEg/dL), Ca sérico = 8,7 mEg/dL (VR = 8,5 mEqg/dL a
10 mEq/dL), ureia = 45 mEg/dL (20 mg/dL a 40 mg/dL),
creatinina = 1,0 (0,6 mg/dL a 1,5 mg/dL) e Na urindria
<20 mEqg/dL.

Com relagdo a esse caso clinico, qual ¢ a conduta correta?

(A) Reposicdo de solugdo de reidratagdo oral, associada a
antieméticos da classe dos antagonistas dos receptores
5-HT3, como o ondasentrona e o palonosentrona.

(B) Internagdo do paciente na UTI, monitorizagdo continua e
reposicdo de solugdo salina hipertonica, associada a
terapia com antieméticos como metoclopramida e
domperidona.

(C) Internagdo do paciente em enfermaria, administracao de
antieméticos endovenosos e passagem de sonda
nasoenteral para administracdo de 4gua livre e dieta,
objetivando correcao da desidratacdo e a desnutrigao.

(D) Internag@o imediata do paciente em UTI para reposicao
salina 0,9% endovenosa, monitorada pelo risco de
edema mielinodlise pontinha cerebral, controle de nivel
sérico de Na e otimizagdo da terapia antiémese com
antagonistas dos receptores 5-HT3.

(E) Internagdo em UTI com ringer lactato em bolus para
expansdo volémica em 30 minutos e até correcdo do
nivel sérico do Na, associado ao uso de olanzapina como
antiemético.

QUESTAO 25

Uma paciente de 23 anos de idade, portadora de anemia
falciforme, sem vacinacdo em dia e com cinco internagdes
nos ultimos oito meses, deu entrada no pronto atendimento
com quadro de dor toracica em hemitorax direito ventilatorio
dependente, tosse seca, associada a febre de 38 °C com
72 horas de evolugdo. Ao exame fisico: FC = 120 bpm,
FR = 32 irpm, SatO, = 89%, PA = 80 mmHg x 50 mmHg e
perfusdo periférica lentificada. Na ausculta pulmonar, ha
presenga de crepitagdes em base pulmonar direita.

Com base nesse caso clinico, assinale a alternativa correta
em relag@o a melhor conduta para a paciente.

(A) Internagdo com suporte intensivo, com suporte de
oxigénio, monitorizagdo e acesso venoso com inicio
de reposi¢do volémica, além de antibioticoterapia de
amplo espectro em razdo do risco de quadro
infeccioso com germes capsulados, sendo sindrome
toracica aguda secundaria a principal hipotese.

(B) Internacdo imediata na UTI, acesso venoso calibroso
para expansdo volémica e transfusdo de dois
concentrados de hemacias fenotipados de emergéncia,
objetivando melhora na hipoxemia e diminuindo
falcizagdo da paciente.

(C) Internacdo com inicio de hidratacdo, morfina e
transfusdo de concentrado de hemacias de emergéncia,
associada a inicio imediato de hidroxiureia com objetivo
de diminuicdo de recorréncia das crises de falcizagdo.

(D) Solicitagdo de internagdo com pedido de tomografia
computadorizada de torax, transfusdo de dois
concentrados de hemacias de emergéncia, reposicdo
de acido folico e inicio imediato de hidroxiureia.

(E) A principal hipdtese é embolia pulmonar secundaria a
crise vaso-oclusiva pulmonar, assim, suporte intensivo
associado a anticoagulagdo plena ¢ a conduta de
imediato para esse caso.
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QUESTAO 26

Um paciente de 45 anos de idade, analista de informatica,
procurou atendimento emergencial com quadro de dor
precordial em aperto retroesternal de forte intensidade com
irradia¢do para membro superior esquerdo ¢ mandibula, com
inicio ha 60 minutos, enquanto estava digitando um relatério.
Ao exame fisico: FC = 110 bpm, FR = 23 irpm,
PA = 160 mmHg x 100 mmHg e sudorese fria. A ausculta
cardiaca: BNF, RR, 2T sem sopro. Realizou ECG que
evidenciou supradesnivelamento do segmento ST (supra de
ST) em V2, V3, V4, V5 e V6.

Com base nesse caso clinico, assinale a alternativa correta.

(A) A conduta ideal para esse paciente ¢ anticoagulacdo
plena com enoxaparina sodica e, apds 24 horas de
estabilizagdo do quadro clinico, programagio de
angioplastia primaria.

(B) Apods medidas iniciais, de oxigénio, morfina, aspirina
e controle anti-hipertensivo, deve-se encaminhar o
paciente para angioplastia primaria, mesmo se o
tempo de dor precordial for acima de seis horas do
inicio da dor.

(C) A angioplastia primaria deve ser considerada como
terapia inicial, desde que o tempo de inicio da dor
esteja inferior a trés horas; caso contrario, ou se ela
estiver indisponivel de imediato no servico hospitalar,
a terapia trombolitica deve ser instituida.

(D) A terapia trombolitica possui taxas inferiores de
sucesso na terapia inicial do infarto agudo do
miocardio com supra de ST do que quando
comparada & angioplastia primaria, mesmo
em quadros com tempo de duracdo superiores a
seis horas.

(E) O paciente possui infarto agudo do miocardio de
parede inferior, e, nesses casos, a terapia com
angioplastia deve ser instituida em todos os casos,
independentemente do tempo da dor.

QUESTAO 27

Um paciente de 40 anos de idade, lixeiro, foi picado
acidentalmente por animal pegonhento no pé direito
enquanto realizava as proprias atividades laborais. Trata-se
de mordida de cobra pegonhenta, evoluindo com edema,
calor e rubor no local da mordida com inicio em 10 minutos.
O paciente foi encaminhado para servico de emergéncia e,
durante o trajeto hospitalar, iniciou com mal estar geral,
sudorese fria, aumento do volume do membro afetado com
edema progressivo e petéquias disseminadas.

Com base nesse caso clinico, assinale a alternativa que indica
a conduta correta a ser adotada.

(A) Torquinete e sucgdo bucal do veneno de cobra.

(B) Administracdo de soro antibotropico e observacdo
clinica do paciente.

(C) Administragdo de soro antibotropico e administragdo
de anti-inflamatérios ndo esteroidais (Aines).

(D) Administragdo de corticoterapia e anti-histaminicos
parenterais.

(E) Internacdo do paciente, hidratagdo  venosa,
administracdo do soro antibotropico e controle
metabolico e do coagulograma.

QUESTAO 28

Uma paciente de 67 anos de idade, hipertensa e diabética,
apresentou quadro de cefaleia de forte intensidade e,
posteriormente, hemiparesia a direita, associada a disartria ¢
a dislalia de inicio ha uma hora. Os familiares encaminharam
a paciente ao pronto atendimento para avaliagdo neurologica.
Ao exame fisico: FC = 89 bpm, PA = 140 mmHg x 100 mmHg,
FR = 18 irpm e glicemia capilar = 98 mg/dL. A ausculta
cardiaca: BNF, RR, 2T sem sopro. A paciente realizou
tomografia de cranio, evidenciando lesdo isquémica em
topografia de artéria cerebral média esquerda sem efeito de
massa.

Com base nesse caso clinico, qual seria a conduta correta a
ser adotada?

(A) Trombolise imediata, caso a paciente ndo tenha
contraindicagdo.

(B) Inicio de aspirina, hidratagdo, coleta de exames
laboratoriais e repeticdo da tomografia nas proximas
48 horas.

(C) A paciente apresentou acidente isquémico transitorio,
assim, deve-se realizar internagdo e repetir a
tomografia nas proximas 48 horas, além de realizar
controle da hipertensdo e diabetes.

(D) O diagnostico de acidente vascular cerebral (AVC)
isquémico deve ser confirmado pela ressonancia
nuclear magnética e, caso esta o confirme, deve-se
indicar a terapia trombolitica.

(E) A paciente dever ser anticoagulada plena com
enoxaparina soédica, como tentativa de estabilizar
progressdo do AVC.

QUESTAO 29

Uma paciente de 48 anos de idade, portadora de cancer de
mama com metastase 0ssea em tratamento quimioterapico,
foi levado ao servico de emergéncia em razdo de quadro de
febre, confusdo mental, nduseas e vOmitos nas ultimas
48 horas. Ao exame fisico, ha presenca de sinais de irritag@o
meningea. Realizou tomografia de cranio, que foi normal, ¢
pungdo liquérica que apresentou: 1.090 células, sendo 80%
de polimorfonuclear, glicose no liquor < 30 mg/dL,
hiperproteinorraquia, sem presenga de hemacias; o teste de
nanquim (tinta da China) foi negativo e Gram esta
em andamento.

Com base nesse caso clinico da paciente, assinale a
alternativa correta.

(A) A administragdo do esquema de tuberculose deve
ser instituida em razdo do perfil de imunossupressao
da paciente.

(B) A paciente deve iniciar com aciclovir associado a
ampicilina, para cobertura de virus e listeriose.

(C) A paciente deve iniciar com ceftazidima e gentamicina,
em razdo do risco de meningite por germes Gram
negativos.

(D) Em razdo do fato de a paciente ser imunossuprimida,
deve-se administrar anfotericina B para cobertura
para criptococose.

(E) A paciente deve receber imediatemente antibioticoterapia
contendo ceftriaxona e ampicilina.
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QUESTAO 30

Uma paciente de 38 anos de idade apresenta quadro de dor
lombar de inicio stbito, tipo colica de forte intensidade,
associada a nauseas ¢ a vOmitos, além de um quadro de
distria, febre alta e alteragdo da colora¢do urinaria e odor
fétido nesta, que iniciou ha dois dias. Realizou
ultrassonagrafia de rins e vias urinarias, que evidenciou
sinais de litiase renal a direita com calculos medindo acima
de 0,8 mm de diametro.

Com base nesse quadro clinico, assinale a alternativa correta.

(A) Os pacientes portadores de calculos de oxalato de
calcio devem ser incentivados a reposi¢do de
vitamina C, pois esse procedimento favorece a
desabsor¢do do calcio na dieta.

(B) Os calculos de oxalato de calcio correspondem a 75%
dos casos, seguidos pelos de fosfato de calcio (15%),
acido urico (8%, estruvita (1%) e cistina (1%).

(C) A abordagem uroldgica dessa paciente deve ser
postergada em razdo da elevada taxa de excregdo
espontanea do calculo.

(D) A ultrassonografia de rins e vias urinarias ¢ o exame
de referéncia no diagndstico de litiase renal, por ser a
beira do leito, ter baixo custo e ndo apresentar o risco
adicional do contraste.

(E) A tomografia de helicoidal sem contraste deve ser
indicada apenas nos casos de duvida diagnostica ou
de avaliacdao de seguimento dos pacientes com risco
elevado ou recorréncia de litiase renal.

Area livre

QUESTAO 31

Uma paciente de 58 anos de idade, portadora de diabetes
mellitus do tipo 1, em uso de insulina NPH e de insulina regular
para ajuste da glicemia capilar, foi levada por familiares ao
pronto atendimento em razdo de quadro de letargia, sonoléncia e
poliuria com evolucdo ha 24 horas. Apresentou quadro de
sinusite aguda, diagnosticada ha trés dias, estando em uso de
amoxicilina e clavulanato. Ao exame fisico, desidratagdo 3+,
mucosas secas, turgor cutaneo lentificado, Glasgow 9, sem
sinais de irritagdo  meningea ou  deficit motor,
PA =110 mmHg x 70 mmHg, FC = 105 bpm, FR = 30 irpm,
SatO, = 93%, ausculta pulmonar e respiratoria normal. Exames
laboratoriais: Na = 130 mEqg/dL (VR = 135-145),
K =4,5mEq/dL (VR = 3,5-4,5), Cl1=95 mEq/dL (VR =96-110),
Ph = 7,13 (VR = 72-74), PCO, = 22 mEg/dL,
PO, = 95 mmHg, bicarbonato = 10 mEq/dL, ureia = 75 mg/dL
(VR = 20-40), creatinina = 1,3 mg/dL (VR = 0,6-1,0), glicemia
sérica = 459 mg/dL(VR = 70-100) e parcial de urina com a
presenca de 3+ de cetonas e 2+ glicose.

Diante desse quadro clinico, assinale a alternativa correta.

(A) O diagndstico dessa paciente ¢ estado hiperosmolar
ndo cetodico, sendo medidas de hidratacdo, ajuste da
dose de insulina regular e reposicdo de bicarbonato
parenteral a triade de sucesso terapéutico.

(B) A presenga de respiracdo de Kussmaul ndo ¢ um
achado semioldgico observado nos pacientes com
diagnostico similar ao da paciente citada.

(C) O tratamento da paciente deve ter base em hidratagdo
e reposi¢do de insulina endovenosa, associados a
controle metabolico, com manejo inicialmente em
enfermaria em razao da rapida melhora dos pacientes
com restabelecimento volémico e do baixo risco de
edema cerebral.

(D) O diagndstico dessa paciente ¢ cetoacidose diabética
com acidose metabolica e anion gap aumentado, sendo
o manejo inicial com hidratacdo, insulinoterapia em
bomba e monitorizagao intensiva.

(E) O diagnostico da paciente € cetoacidose metabdlica
com anion gap normal, sendo o tratamento indicado
expansdo volémica e reposi¢do de calcio para evitar
hipercalemia secundaria a terapia com insulina.

QUESTAO 32

Um paciente de 23 anos de idade, portador de doenga de
Crohn, sem melhora terapéutica com uso de mesazalazina e
corticoide, foi indicado para terapia com infliximabe
(anti-TNF). A terapia indicada pode elevar os riscos de
algumas doencas infecciosas.

Com relagdo a esse caso clinico, assinale a alternativa que
indica o potencial risco infeccioso com uso do infliximabe.

(A) Tuberculose latente
(B) Candidiase

(C) Aspergilose pulmonar
(D) Criotococose

(E) Leishmaniose
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QUESTAO 33

Uma paciente de 23 anos de idade procura atendimento
ambulatorial em razdo de emagrecimento, sudorese,
nervosismo e sensac¢do de batedeira no corpo com evolugdo
ha 15 dias e piora progressiva. H4 uma semana, procurou
atendimento na UPA, onde foi medicada com rivotril para
transtorno de ansiedade, porém, sem melhora. Ao exame
fisico: presenca de tireoide palpavel com volume aumentado
sem nodulos palpaveis, sem linfonodomegalias cervicais,
FC =110 bpm, FR = 20 irpm, PA = 140 mmHg x 80 mmHg,
Tax = 36 °C, pulsos radiais palpaveis e arritmicos, ausculta
cardiaca BNF, ritmo irregular, sem sopro, exoftalmia e
tremor suave em repouso nas maos. Aos exames
laboratoriais: TSH = 0,02 (VR = 0,5-5,0).

Com base nesse caso clinico, assinale a alternativa correta.

(A) O diagnoéstico da paciente € crise tireotoxica, devendo
a paciente ser internada imediatamente na terapia
intensiva e haver inicio de propiltiuracil associado a
expansdo volémica.

(B) O diagndstico da paciente ¢ tireotoxicose, sendo
importante a internacdo e o manejo clinico das
complicacdes, como uso de bloqueadores de canais
de calcio no controle da taquiarritmia e programagao
de ablagdo tireoideana com iodo radiotativo
de urgéncia.

(C) A paciente possui diagndstico provavel de crise
tireotoxica, sendo inicio de glicocorticoides seguido
da abla¢do com iodo o tratamento ideal.

(D) O diagnodstico mais provavel ¢ tireotoxicose
secundaria, doenca de Graves, sendo causada por
autoanticorpos que ativam o receptor de TSH da
célula folicular da tireoide, estimulando a sintese € a
secrecdo de hormdnios, causando crescimento
da glandula.

(E) A fibrilagdo atrial secundaria a tireotoxicose ndo
¢ uma complicagdo aventada no contexto
dessa paciente.

QUESTAO 34

Um paciente de 65 anos de idade, etilista pesado, procura
atendimento no servigo de emergéncia apresentando quadro de
dor abdominal na regido epigastrica com irradiagdo para flanco
esquerdo, tipo pontada de forte intensidade em barra, associada
a nauseas e a vOmitos, iniciados nas Gltimas 12 horas. Alega
que, no dia anterior, tomou varias doses de destilados acima do
habitual. Ao exame fisico: PA = 100 mmHg x 60 mmHg,
FC =110 bpm, FR = 28 irpm, SatO, = 90%, abdome distendido
com dor importante na palpacdo do quadrante superior do
abdome, RHA diminuidos, Blumberg negativo. Aos exames
laboratoriais de admissdo: amilase = 1.200 UI/dL (VR = 20-60),
lipase = 120 UI/dL (VR = 10 UI/dL-50 UI/dL), TGO = 130
(VR = 2045), TGP = 320 UKL (VR = 20-50),
LDH = 390 UIKL (VR = 100-290), gama Gt = 320
(VR = 10-50), fosfatase alcalina = 340 UI/dL (VR = 50-120),
K = 54 mEgdL (VR = 3,5-4,5), calcio = 8,1 mEq/dL
(VR = 8,0-10), glicemia sérica = 245 mg/dL (VR = 70-100),
VHS =110 mm (VR = 10-60), Hb = 10 mEq/dL (VR = 12-14),
Ht = 30% (VR = 35%-45%), leucograma de 21.000
(VR = 4.000-12.000) com 60% de segmentados ¢ 10% de
bastdes, plaquetas = 190.000/mm’> (VR = 145.000-450.000).

Com base nesse caso clinico, assinale a alternativa correta.

(A) O diagnostico desse paciente ¢ colangite, com sinais de
gravidade pelos critérios de Ranson, sendo a indicagdo
de colangiopancreatografia endoscopica retrograda
(CPRE) o exame de urgéncia necessario para controle e
resolucdo do quadro.

(B) Sao complicacdes de pancreatite aguda: formagdo de
pseudocisto pancreatico, abscesso pancreatico e flegmao
(massa solida de areas do pancreas inflamados quase
sempre com areas necrosadas).

(C) A grande maioria dos casos de pancreatite aguda
melhora espontaneamente ap6s medidas de suspensido
do abuso de alcool, analgesia e hidratacdo, semelhante
ao caso do paciente descrito em razdo do baixo risco de
complicagdes estabelecido pela estratificagdio de
gravidade.

(D) O diagnodstico desse paciente ¢ pancreatite aguda de
origem alcoolica, apresentando apenas um critério de
gravidade pela estratificagdo de Ranson, assim,
hidratagdo e analgesia sdo as medidas iniciais para esse
paciente, em razdo de leve potencial de gravidade
do caso.

(E) Entre os critérios de gravidade de Ranson, apds 48
horas, destacam-se: queda do hematdcrito > 10 pontos,
calcio sérico < 8 mg/dL, alteracdo dos fatores de
coagulagdo (alargamento do TAP, TTPA e diminui¢do do
fibrinogénio), queda do nivel de albumina sérica e
aumento do valor basal da gama GT acima de duas
vezes o valor da normalidade.

Area livre
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QUESTAO 35

Um paciente de 51 anos de idade, obeso, hipertenso e
diabético, foi encaminhado ao servico de emergéncia apos
apresentar trés episodios subitos de hematémese de volume
moderado a intenso. Apresenta historia cronica de dispepsia,
sendo a ultima endoscopia digestiva alta realizada ha trés
anos, quando foram verificados sinais de infec¢do pelo
H. pylori e gastrite erosiva em antro sem tratamento. Ao exame
fisico: PA = 88 mmHg x 60 mmHg, FC = 108 bpm,
FR = 20 irpm, SatO, = 94%, abdome levemente distendido,
RHA diminuidos e Blumberg negativo, palidez cutinea
mucosa 3+/3+ e um episddio de sincope.

Com base nesse caso clinico, e quanto a conduta correta a ser
tomada, assinale a alternativa correta.

(A) Reposicio volémica e inicio de sucralfato para
controle hemorragico.

(B) Transfusdo de 2 concentrados de hemacias, administracao
endovenosa de fibrinoliticos e endoscopia digestiva alta.

(C) Inicio imediato inibidor da bomba de prétons e transfusdo
de plasma fresco congelado, para controle hemorragico, e
programacao de endoscopia digestiva alta.

(D) Inicio de infusdo de inibidores da bomba de prétons em
infusdo continua para estabilizacdo da acidez gastrica e
tratamento do H. pylori, sendo endoscopia digestiva alta
em segundo plano em razdo de histdrico prévio e falta de
aderéncia do paciente.

(E) Reposi¢do volémica para estabilizagdo hemodinamica,
solicitagdo de preparo para transfusdo sanguinea e
solicitacdo de endoscopia digestiva alta de urgéncia.

QUESTAO 36

Um servidor publico de 32 anos de idade procura
atendimento ambulatorial em razdo de quadro de dor
abdominal, tipo cdlica, diarreia com presenca de sangue vivo
nas fezes ¢ aumento do volume evacuatédrio, com evolugdo
ha trés dias. Alega episodios semelhante ha trés meses,
porém, de menor intensidade e de resolugdo espontanea.
Nega habito alimentar irregular ou alergia alimentar. Nega
ter ingerido alimentos suspeitos de contaminagdo. Ao exame
fisico: palpagdo abdominal dolorosa, principalmente em
fossa iliaca esquerda, Blumberg negativo, RHA diminuidos,
Tax =37 °C, PA = 112 mmHg x 70 mmHG e FC = 87 bpm.
A tomografia de abdome evidencia sinais de distensdo c6lon
descente sem sinais de pneumoperitoneo ou nivel hidroaéreo.

Considerando esse caso clinico e a suspeita diagnostica de
doenca inflamatoria intestinal, assinale a alternativa correta.

(A) A retocolite ulcerativa envolve principalmente
intestino grosso e mucosas orais e anal, sendo comum
o historico de tlceras anais e orais.

(B) A doenga de Crohn pode acometer apenas ileo
terminal, justificando a respectiva apresentagdo com
diarreia sanguinolenta, perda de peso secundaria,
sindrome desabsortiva e dor abdominal, tipo
colica cronica.

(C) Os pacientes portadores de retocolite ulcerativa
possuem um risco elevado de cancer de célon em
comparagdo a populacdo em geral, aumentando tal
risco ao longo do tempo, sendo ele relacionado a
duracdo e extensdo da inflamacao.

(D) A colectomia profilatica deve ser indicada em
pacientes jovens em inicio de doenga, evitando,
assim, complicac¢des futuras.

(E) O megacdlon téxico ¢ uma complicacdo exclusiva da
doenca de Crohn, em razdo da respectiva baixa
resposta aos imunossupressores da classe dos
anti-TNF (infliximabe).

QUESTAO 37

Um paciente de 20 anos de idade, tomou por conta propria
um anti-inflamatério nao esteroidal (AINES) da classe de
naproxeno sddico em razdo de tor¢do no tornozelo. Apods
30 minutos da ingesta, o paciente apresentou reacdo
urticariforme em dorso e abdome anterior com progressdo
mesmo ap6s uso de prednisona 20 mg via oral. Apds
24 horas da ingesta, a reagdo cutanea progrediu para eritema
multiforme associado a descamagdo cutinea, envolvendo
acima de 30% de superficie corporal com lesdo de mucosa
oral, sem edema articular ou linfoadenopatias.

Acerca desse caso clinico, assinale a alternativa correta.

(A) A necrdlise epidérmica toxica € o principal diagnostico
do paciente, principalmente com achado de descamagao
cutdnea envolvendo acima de 30% da superficie
corporal.

(B) A sindrome de Steven Johnson ndo ¢é considerada uma
complicagdo visualizada nas reagdes alérgicas induzidas
por farmacos, sendo mais prevalente aos agentes
alimentares como frutos do mar (crustaceos) ou picadas
de animais.

(C) O diagndstico do paciente é reagdo conhecida chamada
de doenga do soro, que sdo complicacoes relacionadas a
reacdo de hipersensibilidade do tipo III, causadas pela
formacao de imunocomplexos de IgG.

(D) O tratamento de escolha para o paciente ¢ pulsoterapia
com corticoide, sendo a melhor opg¢ao a dexametasona
em doses imunossupressoras.

(E) O paciente deve ser internado imediatamente, e devem
ser administrados  anti-histaminicos, corticoides,
restrigdo  hidrica para controle da sobrecarga
volémica e debridamento cirurgico para melhor
cicatriza¢do cutinea.

QUESTAO 38

Um atleta de ciclismo, de 23 anos de idade, precisa aumentar
o proprio ritmo de treino antes de uma competigdo, treinando
durante periodo do almogo em intensidade acima do
respectivo padrdo. Apresentou quadro de desmaio e mucosas
levemente desidratadas e, apods reposicdo volémica,
verificou-se urina avermelhada na sonda vesical com 2+ de
hemoglobina e sem células contadas.

A respeito desse caso clinico, assinale a alternativa que
indica a razao para tal achado clinico urinario.

(A) Azotemia pré-renal em razdo da desidratagao.

(B) Glomerolopatia secundaria a necrose tubular aguda.
(C) Nefropatia subjacente pelo uso de anabolizantes.
(D) Rabdomidlise secundaria a mioglobintria.

(E) Hemoglobinuria paroxistica noturna.
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QUESTAO 39

Uma servidora publica de 52 anos de idade procura
atendimento de emergéncia com quadro de aumento do
volume abdominal com trés meses de evolugdo, associado a
ictérica de escleras, edema de membros inferiores (MMII),
astenia e fadiga progressivas e dificuldade respiratoria.
Antecedentes de transfusdo de sangue na década de 80 apoés
acidente automobilistico. Ao exame fisico: presenga de ascite
volumosa, aranhas vasculares em dorso, eritema palmar nas
maos e edema de MMII com cacifo. Aos exames laboratoriais:
Na = 127 mEq/dL (VR = 135-145), albumina = 2,9 mg/dL
(VR = 3,5-4,5), hemoglobina = 11 mg/dL (VR = 12-14),
hematocrito = 35% (VR = 35-45), VCM = 89 (VR = 80-100),
contagem de plaquetas = 80.000/mm’ (VR = 145.000-450.000),
ureia = 34 mg/dL (VR = 20-40), creatinina = 1,0 mg/dL
(VR = 0,6-1,5), TAP = 16 segundos (VR = 11 s-13 s),
TTPA = 45 segundos (VR = 28 s-30 s), bilirrubina
total = 5,0 mg/dL (VR = 0,8-1,0) (com bilirrubina
direta = 4,5 mg/dL).

Com base nesse caso clinico, assinale a alternativa correta.

(A) A ictericia sugere lesdo em vesicula biliar como
motivo da ascite, assim, uma colangiorressonancia
deve ser solicitada para diferenciar quadros
colestaticos obstrutivos entre as causas da ascite.

(B) O diagndstico provavel dessa paciente € cirrose
hepatica, sendo a principal hipotese causal
contaminagdo pela hepatite C, ¢ o manejo adequado
com paracentese de alivio seguida de medidas de
investigagcdo do grau de hipertensdo portal.

(C) Os achados semiologicos apresentados no caso sio
sugestivos de hepatocarcinoma como complicagdo de
cirrose hepatica, sendo importante questionamento a
respeito de abuso de alcool na histdria da paciente.

(D) A administragdo de diuréticos tiazidicos associados ao
uso de betabloqueadores melhora a pré-carga cardiaca
nesses casos, estimulando a taxa de filtracdo
glomerular e diminuindo ascite.

(E) A paracentese de alivio deve ser feita com intuito de
alivio dos sintomas respiratorios, sendo a reposi¢ao
de plasma fresco congelado uma terapia aceitavel
como expansor volémico e controle hemorragico
nesse caso.

QUESTAO 40

Uma paciente de 37 anos de idade, previamente sadia,
procura atendimento ambulatorial em razdo de astenia,
fraqueza e dores articulares em maos com evolugdo ha dois
meses. Nega historico de infecgdo prévia ou queixas
ginecologicas. Ao exame fisico: afebril, rash malar, lesdes
aftosas em labios e palato, presenga de artrite nas
articulagdes  metacarpofalangeanas ¢ interfalangeanas
proximais sem nodulos ou deformidades; na ausculta
pulmonar, observa-se sinais de derrame pleural a direita e
presenga de bulhas cardiacas hipofonéticas com sinais de
turgéncia de jugulares. Sem presenca de esclerodactilia.

Com base nesse caso clinico, assinale a alternativa que
representa o diagnostico correto para essa paciente.

(A) Esclerodermia
(B)  Artrite reumatoide

(C) Granulomatose de Wegener
(D) Sindrome de Reiter
(E) Lupus eritematoso sistémico (LES)

QUESTAO 41

Um aposentado de 63 anos de idade, diabético e hipertenso,
em uso regular das suas medicagdes, foi submetido a
tomografia de coluna lombar com contraste em razdo de
lombalgia. No dia seguinte ao exame, o paciente alega
diminuigdo do débito urinario (inferior a 200 mL em 24 horas)
e procura atendimento ambulatorial. Ao exame fisico: sem
edema de membros inferiores, PA = 120 mmHg x 80 mmHg,
FC = 89 bpm, FR = 18 irpm, SatO, = 98%. Os exames
laboratoriais: creatinina = 2,9 mg/dL (VR = 0,6-1,5),ureia =
149 mg/dL (VR = 20-40), Na = 138 mEq/dL(VR = 135-145) ¢
K =6,0 mEq/dL (VR = 3,5-4,5).

Quanto a esse caso clinico e a suspeita de insuficiéncia renal
aguda, assinale a alternativa correta.

(A) O paciente apresenta achado semiologico de andria,
evidenciado pelo valor do débito urinario descrito.

(B) Esse paciente deve ser submetido a terapia dialitica
de urgéncia, em razdo do risco de taquiarritmia.

(C) O paciente deve ser internado com reposi¢do
volémica, correcdo da hipercalemia e monitorizagdo
do debito urinario. Caso ndo se reverta o quadro, a
terapia dialitica deve ser instituida.

(D) O paciente apresenta quadro de lesdo renal aguda
pés-renal, em razdo do efeito obstrutivo dos
contrastes radiopacos.

(E) O paciente apresenta padrdo de lesdo de nefrite
tubulointersticial, confirmado pelos niveis de sodio
sérico normais e de potassio elevados.

QUESTAO 42

Um paciente de 67 anos de idade, portador de insuficiéncia
renal cronica secundaria e hipertensao arterial, ¢ admitido em
servico de urgéncia em razdo de dor toracica, tipo aperto,
com piora quando respira fundo e melhora do débito ventral
de inicio nas ultimas 24 horas. Ao exame fisico:
PA =110 mmHg x 60 mmHg, FC = 98 bpm, SatO, = 96%,
FR = 20 irpm, sem turgéncia de jugulares, bulhas
hipofonéticas com ritmo regular 2T, presenca de ruido tipo
atrito de couro em apice entre a sistole e diastole. No ECG,
observa-se elevagdo difusa do segmento ST em todas as
derivagdes.

Acerca desse caso clinico, assinale a alternativa que indica o
tratamento adequado para o paciente.

(A) Terapia dialitica de urgéncia
(B) Anti-inflamatério ndo esteroidal
(C) Pulsoterapia com corticoide

(D) Terapia diurética de alga

(E) Pericardiocentese de alivio

| Area livre
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QUESTAO 43

Um paciente de 62 anos de idade, tabagista de longa data,
procura atendimento ambulatorial queixando-se de tosse
seca, dispneia progressiva, rouquiddo ¢ emagrecimento de
10 kg com evolugdo ha quatro meses. Nega quadro
infeccioso prévio ou episddios de hemoptise. Ao exame fisico:
FR = 20 irpm, FC = 90 bpm, PA = 110 mmHg x 70 mmHg e
SatO, = 92%. Na ausculta pulmonar: murmurio vesicular
diminuido até ter¢o médio do hemitérax esquerdo, frémito
téraco-vocal diminuido e, a percussdo, presenga de macicez.
A radiografia de térax apresenta derrame pleural a esquerda.

Com base nesse caso clinico, assinale a alternativa correta.

(A) Deve-se realizar drenagem toracica de urgéncia para
expansdo pulmonar.

(B) Deve-se realizar inicio de antibioticoterapia para
cobertura de germes atipicos.

(C) Caso o liquido pleural venha com caracteristicas de
transudato, a drenagem toracica deve ser instituida.

(D) Deve-se realizar toracocentese diagndstica para
avaliagdo dos critérios de Light e definigdo etioldgica
do derrame pleural.

(E) Deve-se realizar programagdo de toracoscopia para
identificagdo etioldgica do derrame pleural.

QUESTAO 44

Uma paciente de 26 anos de idade, portadora de anemia
falciforme, sem seguimento clinico adequado, procura
atendimento ambulatorial com objetivo de retomar o
acompanhamento rotineiro. Apresentou quatro crises algicas
de falcizagdo, quatro episddios de pneumonias comunitarias
e a necessidade de 10 transfusdes de concentrados de
hemacias nos ultimos 12 meses. No momento, encontra-se
com PA = 120 mmHg x 80 mmHg, FC = 100 bpm,
FR = 18 irpm, afebril e com SatO, = 98%, sem queixas
algicas.

A respeito desse caso clinico e das acdes terapéuticas
indicadas neste momento para a paciente, com o intuito de
reducdo das crises 4lgicas e diminui¢do das taxas de
internagoes, assinale a alternativa correta.

(A) Avaliagdo soroldgica de doengas transmissiveis pelo
sangue e vacinagao para pneumococo € meningococo.

(B) Inicio de hidroxiureia com objetivo de aumento dos
niveis de hemoglobina Fetal e redugdo do niimero de
crises de falcizagdo, revisdo do calendario vacinal
para avaliagdo de cobertura de germes capsulados ¢
uso de acido folico.

(C) Realizagdo de ecocardiograma transtoracico pelo
elevado risco de hipertensdo pulmonar secundaria
assintomatica nos pacientes portadores de anemia
falciforme.

(D) Administracdo de hidroxiureia com objetivo de
redugdo da contagem leucocitaria e diminui¢do do
risco de hiperviscosidade sist€émica, principal
responsavel pelo risco de AVC nesses pacientes.

(E) Solicitagdo de ecodoppler transcraniano; em razao do
perfil de recorréncia das crises, a avaliagdo do fluxo
sanguineo cerebral se faz necessaria com objetivo de
reducdo do risco de acidente vascular cerebral (AVC).

QUESTAO 45

Uma paciente de 55 anos de idade, hipertensa e
dislipidémica, com tratamento irregular apenas com
lovastativa, com antecedente de acidente vascular cerebral
isquémico transitorio, sem deficit motor ha dois anos,
procura atendimento ambulatorial para avaliagdo médica
anual. No exame fisico de cabega e pescogo, o médico
observa presenca de sopro carotideo direito. No ecodoppler
de carotidas, observa-se presenca de 80% de estenose na
carotida direita e 20% na car6tida esquerda.

Acerca desse caso clinico, assinale a alternativa que
representa a orientacdo correta a ser dada para essa paciente.

(A) Observagdo, tranquilizacdo, controle pressorico e
mudanga dos habitos alimentares.

(B) Anticoagulagdo plena com varfarina sodica até
consulta do cirurgido vascular.

(C) Prescri¢do de antiagregante plaquetario, controle
alimentar e da dislipidemia em razdo da perda do
efeito dos procedimento invasivos vasculares apds
evento isquémico cerebral.

(D) Internagdo imediata para anticoagulacdo plena e
avaliacdo do cirurgido vascular para endarterectomia
de urgéncia.

(E) Prescricdo de  antiagregante  plaquetdrio e
encaminhamento para avalia¢do do cirurgido vascular.

| Area livre

CONCURSO PUBLICO - ALEGO

113 - MEDICO CLINICO - TIPO “U”

PAGINA 15/21




QUESTAO 46

Uma paciente, servidora publica, de 34 anos de idade,
procura atendimento ambulatorial, referindo diarreia
intermitente leve, associada a colicas leves, com fezes
volumosas, sem muco, pus ou sangue, porém com
caracteristicas de fezes gordurosas. Alega emagrecimento de
5 kg, sem febre ou sinais constitutivos nos ultimos seis
meses, com apetite ¢ ingesta alimentar regulares. Ao exame
fisico: bom estado geral, corada e hidratada, sinais vitais
estaveis, presenga apenas de glossite ¢ sem lesdes ulceradas
na oroscopia. Na avaliagdo abdominal, presenca de ruidos
hidroaéreos aumentados, sem visceromegalias, indolor a
palpacdo difusa, presenga de lesdes papulo-vesiculares nos
cotovelos e joelhos. Aos exames laboratoriais disponiveis:
teste de intolerancia a lactose negativo, FAN negativo,
parasitologico de fezes negativo, Hb = 10 mg/dL (VR =
12-14), Ht = 30% (VR = 35-45), VCM = 70 (VR = 80-100),
plaquetas = 230.000 (VR = 145.000-450.000), leucograma =
8.000, com 80% de segmentados, 1% de bastdes ¢ 19% de
linfocitos, pesquisa de leucdcitos fecais negativos.

Com base nesse caso clinico, assinale a alternativa que indica
os exames que auxiliariam na confirmagao diagndstica.

(A) Endoscopia digestiva alta com biopsia da segunda porgao
do duodeno e pesquisa dos anticorpos antiendomisio,
antigliadina e antitransglutaminase.

(B) Tomografia de abdome com contraste e cultura das fezes.

(C) Repetir parasitologico de fezes seriado e pesquisa de
Clostridium difficile.

(D) Dosagem dos niveis de serotonina e do acido
hidroxi-indolacético (5-HIAA).

(E) Dosagem de TSH, T4 livre ¢ sorologia para HIV.

QUESTAO 47

Um paciente de 60 anos de idade, tabagista de 80 magos-ano
ha 45 anos, vai ao ambulatério com queixa de dispneia
progressiva aos minimos esforcos, fadiga, astenia e tosse
produtiva matinal com seis meses de evolug@o e piora nos
ultimos 30 dias. Nega febre, dor toracica ou hemoptise. O
médico suspeita de doenca pulmonar obstrutiva cronica
(DPOC).

Com base nesse caso clinico, assinale a alternativa que
apresenta o achado clinico a ser observado nesse paciente.

(A) Redugdo da porcentagem da capacidade vital que ¢
expirada durante o primeiro segundo de esforco
maximo (VEF1/CVF) com boa resposta a prova com
broncodilatadores.

(B) Capacidade pulmonar total (CPT) reduzida.

(C) Diminuigdo do VEFI/CVF e aumento do volume

residual (VR).

(D) Capacidade normal de difusdo pulmonar pelo CO
(DLCO).

(E) Relagdo de VEF1/CVF esta normal e capacidade vital
forcada (CVF) reduzida.

QUESTAO 48

Uma paciente negra, de 30 anos de idade, procura
atendimento na medicina do trabalho, em razdo de quadro de
astenia, fadiga, dores articulares, sem sinais de artrite, tosse
seca ¢ aparecimento de noédulos dolorosos eritematosos pré-
tibiais de inicio nas Ultimas quatro semanas. Nega febre,
sudorese noturna, dor toracica ou dispneia. Ao exame fisico:
PA =120 mmHg x 80 mmHg, FC = 80 bpm, FR = 20 irpm,
SatO, = 95%, corada e hidratada. Na ausculta pulmonar: MV
presentes sem ruidos adventicios; sem visceromegalias ou
linfonodomegalias periféricas.

Acerca desse caso clinico, assinale a alternativa que contém a
hipotese diagnostica mais provavel, bem como o exame
diagnostico que auxilie na confirmacao diagnostica.

(A) Doenca do refluxo gastro-esofagico e endoscopia
digestiva alta.

(B) Linfoma de Hodgkin e tomografia de térax com
contraste.

(C) Sinusite bacteriana e tomografia de seios da face.

(D) Sarcoidose e radiografia de toérax para avaliagdo de
linfoadenopatia hilar.

(E) Hipotireoidismo e dosagem de TSH, T4 livre.
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QUESTAO 49

Uma paciente de 32 anos de idade foi diagnosticada, ha trés
meses, com tuberculose pulmonar e HIV negativo. Iniciou
com esquema basico de RHZE (R-rifampicina;
H-isoniazida; Z-Pirazinamina; E-Etambutol). Evoluiu com
dorméncia leve nos pés bilateralmente ha duas semanas.
Nega dor lombar ou diminui¢do de for¢ga em membros
inferiores. Nega uso de demais farmacos e mantém
alimenta¢do regular. Considerando a possibilidade de
neuropatia periférica da paciente descrita, quanto ao manejo
dessa condi¢do clinica, assinale a alternativa correta.

(A) Tomografia de coluna toracica para identificacdo de
mal de Pott.

(B) Inicio de piridoxina (vitamina B6) em razdo da
suspeita de neuropatia periférica induzida pela
isoniazida.

(C) Realizag@o de eletroneuromiografia com objetivo de
identificar compressdo do nervo femoral por neurite
tuberculosa.

(D) Ressonéncia nuclear magnética de cranio para avaliar
sinais de neurite Optica.

(E) Prosseguimento com os agentes antituberculose e
observagdo neurolégica.

QUESTAO 50

Um paciente de 50 anos de idade, hipertenso com controle
irregular, procura atendimento hospitalar em razdo de
palpitagdes de inicio subito, tonturas, sudorese fria,
desconfortavel, com FC = 130-140 bpm, FR = 24 irpm,
PA = 89 mmHg x 45 mmHg, SatO, = 93%. No ECG, sao
verificados sinais de fibrilagdo atrial com complexo
QRS estreito.

Com base nesse caso clinico, assinale a alternativa que indica
a conduta mais adequada.

(A) Manobra vasovagal
(B) Digoxina intravenosa
(C) Cardioversdo elétrica
(D) Diltiazem intravenoso
(E) Desfibrilagdo cardiaca
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PROVA DISCURSIVA

Orientacdes para a elaboracdo dos textos da prova discursiva.

e A prova é composta por 2 (duas) questdes discursivas.

e A prova devera ser manuscrita, em letra legivel, com caneta esferografica de tinta preta, fabricada com material transparente.

e As folhas de texto definitivo da prova discursiva ndo poderao ser assinadas, rubricadas e nem conter, em outro local que nio
o0 apropriado, nenhuma palavra ou marca que identifique o candidato, sob pena de anulacdo da prova.

e A deteccdo de qualquer marca identificadora, no espago destinado a transcricdo de texto definitivo, acarretard anulagdo da
prova do candidato.

e As folhas de texto definitivo sdo os unicos documentos validos para a avalia¢do da prova discursiva.

¢ O candidato recebera 2 (duas) folhas de texto definitivo da prova discursiva, sendo uma para cada questdo. As folhas de texto
definitivo indicardo a qual questdo pertencem: Questdo 1 ou Questdo 2. O candidato devera observar atentamente a
correspondéncia entre questdo e folha de texto definitivo, sob pena de ter a sua questdo avaliada negativamente.

e O espago para rascunho, contido no caderno de provas, ¢ de preenchimento facultativo ¢ ndo valera para avaliagdo da
prova discursiva.

e A resposta de cada questdo devera ter extensdo minima de 20 (vinte) linhas e méxima de 25 (trinta) linhas.

QUESTAO DISCURSIVA - 1

Leia, com atencao, o texto a seguir.

Um paciente de 48 anos de idade, previamente sadio, procurou atendimento médico devido a quadro de dispneia, tosse produtiva
com escarro esverdeado, dor toracica ventilatorio dependente a direita, febre de 39°C, calafrios, com 48 horas de evolugdo. Nega
diarreia, dor abdominal, artralgia. Possui historia pregressa de congestdo nasal e coriza ha uma semana. Nos antecedentes
patolégicos, ¢ hipertenso leve em uso de losartana 25 mg 1x ao dia. Ao exame fisico: dispneia, febril Tax = 39 °C, FR = 30 irpm,
FC = 125 bpm, PA = 80 mmHg x 60 mmHg, SatO, = 89% em ar ambiente, ausculta pulmonar: presenca de crepitacdes grossas
em base pulmonar direita. Aos exames laboratoriais: Hb = 12 mg/dL (VR = 12-14), Ht = 38% (VR = 36-45), leucograma com
18.000 (VR = 4.000 - 12.000) leucocitos totais sendo 10% de bastdes, segmentados 70% e 20% de linfocitos, presenga de
granulagdes toxicas nos segmentados, contagem de plaquetas = 180.000 mm?, ureia = 69 mg/dL (VR = 20-40), creatinina = 2,1
mg/dL (VR = 0,6-1,0), Sodio = 139 mEq/dL (VR = 135-145), potassio = 5,4 mEq/dL (VR = 3,5-5,0), VHS = 100 mm, HIV
negativo. A radiografia de torax, presenca de consolidagdo em base pulmonar direita com sinais de broncograma aéreo.

Considerando as informagdes apresentadas no caso clinico, redija um texto dissertativo e (ou) descritivo com o tema “Pneumonia
adquirida na comunidade (PAC)”. Aborde, necessariamente, os seguintes topicos:

a) os agentes etiolégicos mais comumente envolvidos;
b) as ferramentas de estratificacdo de risco e os critérios de gravidades; e
¢) as medidas terapéuticas mais adequadas no manejo do quadro clinico do paciente.
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QUESTAO DISCURSIVA - 2

Leia, com atencio, o texto a seguir.

Um paciente de 38 anos de idade ¢ trazido pelos familiares devido a dispneia subita associada a quadro de dor toracica
ventilatorio dependente a direita. Refere pos-operatorio de apendicectomia ha 15 dias, permaneceu internado por sete dias sob uso
de antibioticoterapia, recebendo alta ha oito dias. Em uso apenas de paracetamol para alivio da dor no local da incisdo. Ao exame
fisico: Glasgow = 15, dispneico, FR = 30 irpm, PA = 100 mmHg x 65 mmHg, FC = 120 bpm, SatO, = 90% em ar ambiente,
sudorese fria e desconfortavel em decubito dorsal, preferindo posigdo sentada, sinais de tiragem intercostal. A ausculta pulmonar
estd limpa e, na ausculta cardiaca, observa-se hiperfonese de segunda bulha no foco pulmonar sem sopros ou ritmo de galope.
Avaliagdo do abdome ¢ normal. Presenga de edema de membro inferior direito do joelho até o pé, com palpagdo dolorosa da
panturrilha direita. O ECG mostra apenas taquicardia sinusal, e a radiografia de térax esta normal.

Considerando as informagdes apresentadas no caso clinico, redija um texto dissertativo e (ou) descritivo acerca do mais provavel
diagnostico clinico desse paciente. Aborde, necessariamente, os seguintes topicos:

a) fatores de risco do diagnostico do paciente;
b) métodos diagndsticos complementares mais comumente usados para confirmacdo diagndstica; e
¢) o tratamento mais indicado no caso do referido paciente.
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