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AATENÇÃO 
 
�� Abra este Caderno, quando o Fiscal de Sala autorizar o início da Prova. 

�� Observe se o Caderno está completo. Ele deverá conter 50 (cinqüenta) questões objetivas de múltipla 

escolha com 05 (cinco) alternativas cada, sendo 10 (dez) questões de Língua Portuguesa, 10 (dez) 

questões do SUS e 30 (trinta) questões de Conhecimentos Específicos.   

�� Se o Caderno estiver incompleto ou com algum defeito gráfico que lhe cause dúvidas, informe, 

imediatamente, ao Fiscal. 

�� Uma vez dada a ordem de início da Prova, preencha, nos espaços apropriados, o seu Nome completo, o 

Número do seu Documento de Identidade, a Unidade da Federação e o Número de Inscrição. 

�� Para registrar as alternativas escolhidas nas questões objetivas de múltipla escolha, você receberá um 

Cartão-Resposta de Leitura Ótica. Verifique se o Número de Inscrição impresso no Cartão coincide 

com o seu Número de Inscrição. 

�� As bolhas constantes do Cartão-Resposta devem ser preenchidas, totalmente, com caneta esferográfica 

azul ou preta.  

�� Você dispõe de 4 horas para responder toda a Prova – já incluído o tempo destinado ao preenchimento 

do Cartão-Resposta. O tempo de Prova está dosado, de modo a permitir fazê-la com tranqüilidade. 

�� Preenchido o Cartão-Resposta, entregue-o ao Fiscal, juntamente com este Caderno e deixe a sala em 

silêncio. 

 
BOA SORTE ! 

 
 
 



 2

LÍNGUA PORTUGUESA 

 
Filosofia dos epitáfios 

 
1. 
2. 
3. 
4. 

“Saí, afastando-me do grupo, e fingindo ler os epitáfios. E, aliás, gosto dos epitáfios; eles são, entre a gente 
civilizada, uma expressão daquele pio e secreto egoísmo que induz o homem a arrancar à morte um farrapo ao menos 
da sombra que passou. Daí vem, talvez, a tristeza inconsolável dos que sabem os seus mortos na vala comum; parece-
lhes que a podridão anônima os alcança a eles mesmos.” 

(Machado de Assis) 
  

01. Do ponto de vista da tipologia textual, é CORRETO afirmar que o texto 1, “Filosofia dos epitáfios”, é um texto 
predominantemente 

 
A) dissertativo.  
B) descritivo. D) narrativo, com uso do discurso indireto. 
C) narrativo. E) descritivo, com uso do discurso direto. 
 
02. O vocábulo inconsolável, linha 3, apresenta um prefixo que indica 
 

I.    movimento para dentro. 
II.   o mesmo valor do prefixo apresentado no vocábulo “irreal.” 
III.  valor de privação, negação. 
IV.  o mesmo valor do prefixo apresentado no vocábulo “ingerir.” 

 
Estão CORRETAS: 
 
A) I, II e IV. B) I e III. C) II e III. D) I, II e III. E) I e IV. 
 
Leia o texto abaixo para responder às questões 03, 04 e 05. 
 

Oliver Blanchar ataca o que chama de “cultura do desemprego”, ou seja, a visão pessimista do futuro, baseada em 
estatísticas do presente e apoiada numa certa tolerância para com o fenômeno que as redes de suporte ao 
desempregado asseguram, especialmente em alguns países da Europa Ocidental. 

(Carlos Eduardo Lins da Silva, Folha de São Paulo, 1996, com adaptações) 
 

03. Em relação às idéias do texto, assinale a opção INCORRETA. 
 
A) As redes de suporte ao desemprego garantem tolerância em relação ao fenômeno do desemprego. 
B) Alguns países da Europa ocidental possuem redes de suporte ao desempregado. 
C) Segundo Oliver Blanchar, ‘cultura do desemprego’ é a visão pessimista do futuro no que se refere ao mercado de trabalho. 
D) Olivier Blanchar, diante das estatísticas do presente, defende uma visão pessimista do futuro.   
E) As estatísticas da atualidade e a tolerância em relação ao fenômeno do desemprego fundamentam uma visão pessimista do 

futuro. 
 

04. Em relação aos elementos do texto, assinale V (verdadeiro) ou F (falso) para as seguintes afirmativas.  
 

(   )  “Apoiada” significa difundida. 
(   )  “Tolerância” significa indulgência, consentimento. 
(   )  “Ataca” significa reprova, opõe-se. 
(   )  “Redes” não significa conjuntos de instituições e agências interligadas que se destinam a prestar serviços. 
(   )  “Fenômeno” significa fato de natureza social.  

 
Assinale a alternativa que apresenta a seqüência CORRETA, de cima para baixo. 

 
A) F, V, F, V, V. B) V, F, V, F, F. C) F, V, V, F, V.  D) F, V, F, V, F.  E) V, V, V, F, F. 

 
05. Assinale a ÚNICA alternativa que apresenta o uso da(s) vírgula(s) da mesma forma em que aparece(m) no trecho 

“(...) “cultura do desemprego”( , )ou seja( , ) a visão (...)”  
 
A) As frutas, que estavam maduras, caíram no chão.  
B) “Pois, seu Pedrinho, saci é uma coisa que eu juro que existe.”  
C) O homem, que mente, não merece confiança.  
D) A garota, Fernanda, saiu muito cedo. 
E) “O cavalo calou-se, isto é, recolheu o movimento do rabo”. 
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06. Leia o anúncio abaixo. 
 

GERENTES DE LOJA 
 
Requisitos: 
*Experiência mínima de 3 anos de gerência. 
*Sexo feminino. 
*Idade entre 30 e 40 anos. 
Nível superior. 
Usuária de computador. 
Salário Excepcional 
Os interessados deverão enviar currículos com foto para rua das Belezas, n.10, Recife – PE, Cep. 51031-420.  

 Recursos Humanos. 
 
Este anúncio apresenta uma inadequação de concordância nominal em: 
 
A) Os interessados deverão enviar. 
B) Idade entre 30 e 40 anos.  D) Nível superior 
C) Gerentes de loja. E) Experiência mínima de 3 anos em gerência.  
 
Leia o texto a seguir e responda a questão 07. 
 

 “Coesão e coerência são aspectos importantes na articulação textual e, por isso mesmo, estão intimamente 
relacionados. Essa relação se estabelece na medida em que a coerência se vincula ao conteúdo, e a coesão, à forma 
de expressão desse conteúdo.”  (Maria Luiza Abaurre) 

 
07. Assinale a alternativa que utiliza um elemento coesivo inadequado, provocando um efeito de incoerência. 
 
A) O livro é muito interessante, apesar de ter 570 páginas. 
B) Mesmo morando no Rio de Janeiro há cinco anos, Shirley não conhece o Corcovado. 
C) João, o pintor, foi despedido, porque se negou a pintar a casa, uma vez que estava chovendo. 
D) Marcella e Antônio não se entendem, mas um fala inglês, e o outro, espanhol.  
E) Acordei às 7 horas, apesar de ter ido deitar às 2 horas da manhã. 
 
08. Na tira abaixo, tem-se uma figura de pensamento. Assinale a alternativa que corresponde a essa figura. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
A) Hipérbole. B) Ironia. C) Antítese. D) Eufemismo.  E) Apóstrofe. 

 
09. Sobre o trecho abaixo,  
 

“...às três horas, senti as primeiras pontadas... era meu rapaz que estava chegando. Tivemos que fazer tudo às 
pressas, não havia, ainda, completado os 9 meses. Minhas mãos estavam trêmulas e entre uma contração e outra, 
agradecia veementemente a Deus. Não bastava um simples obrigada...  (Estudante do 2 ano do Ensino Médio) 

 
o sinal indicativo da crase foi empregado em “...às três horas....” e “às pressas” por se tratar, respectivamente, de uma 
 
A) locução prepositiva – locução conjuntiva. 
B) locução adverbial – locução adverbial.  D) locução adverbial – locução conjuntiva. 
C) locução conjuntiva – locução prepositiva. E) locução adverbial – locução prepositiva.  
 
10. Sobre o trecho “Não bastava um simples obrigada”  NÃO é correto afirmar. 
 
A) Na expressão ‘muito obrigado’, o particípio ‘obrigado’, é usado com valor de adjetivo e, como tal, deve concordar em 

gênero e número com o referente do pronome a que se refere.  
B) A expressão deve ser entendida como eu estou muito obrigado (a) a você (igual a grato a você). 
C) No texto, o agradecimento parte de uma mulher. Portanto, deve assumir a forma feminina (obrigada). 
D) Se o agradecimento parte de um homem, deve assumir a forma masculina. 
E) A mulher pode usar a expressão ‘muito obrigado’, e o homem pode usar a expressão ‘muito obrigada’, sem causar nenhum 

problema à norma culta. 



 4

SUS 
 

ASSINALE V NAS ASSERTIVAS VERDADEIRAS E F, NAS FALSAS. ESSE ENUNCIADO SE REFERE ÀS 
QUESTÕES DE 11 A 14. 
 
11. A Lei Orgânica da Saúde, em relação aos princípios ou diretrizes do SUS, estabelece 
 

(   ) descentralização dos serviços para os municípios com direção única, em cada esfera do governo. 
(   ) universalidade do acesso ao sistema, com atendimento preferencial à população de baixa renda.  
(   ) integralidade da assistência à saúde, incorporando ações e serviços individuais e coletivos, preventivos e 

curativos. 
(   ) liberdade da iniciativa privada para prestar assistência técnica à saúde. 

 
Assinale a alternativa que contém a seqüência CORRETA. 
 
A) F, F, V, V. B) F, V, F, F. C) V, F, F, F. D) V, F, V, V. E) V, V, V, F. 
 
12. Contraria os princípios do Sistema Único de Saúde (SUS): 
 

(   )  a integralidade da assistência, estabelecendo duas redes, sendo uma de atenção curativa e outra de atenção 
preventiva. 

(   ) a igualdade da assistência à saúde sem preconceitos ou privilégios de qualquer espécie. 
(   ) a divulgação de informações quanto ao potencial de serviços e sua utilização pelo usuário. 
(   ) a integração em nível executivo das ações de saúde, meio ambiente e saneamento básico.  

 
Assinale a alternativa que contém a seqüência CORRETA. 
 
A) F, V, V, V. B) V, F, V, V. C) V, V, F, V. D) V, V, V, F.  E) V, V, V, V. 
 
13. A Constituição Brasileira de 1988, em relação à saúde, estabeleceu que 
 

 (   ) a saúde é direito de todos e dever do Estado, sendo que a base do Sistema Único de Saúde (SUS) é representada 
pela integração das ações e serviços públicos de saúde numa rede regionalizada e hierarquizada. 

(   ) a saúde é direito de todos os trabalhadores e dever do Estado, sendo que a base do SUS é representada pela 
integração de uma rede centralizada, coordenada pelo Ministério da Saúde e Secretarias Estaduais de Saúde. 

(   ) a saúde é direito de todos os trabalhadores registrados ou não e dever do Estado, sendo que a base do SUS é 
representada pela integração de uma rede centralizada, coordenada pelas Secretarias Estaduais de Saúde. 

(   ) a saúde é direito de todos e dever do Estado, desde que existam recursos orçamentários previstos nas esferas 
federal, estadual e municipal, sendo que a base do SUS é representada pela rede municipalizada de saúde 
hierarquizada em nível de estados. 

 
Assinale a alternativa que contém a seqüência CORRETA. 
 
A) F, V, F, F. B) F, F, V, F. C) V, F, F, F. D) F, F, F, V. E) F, F, F, F. 
 
14. Na Constituição Brasileira de 1988, a saúde é vista como um 
 

(   ) direito de consumidor, assegurado pela regulamentação do mercado. 
(   ) completo bem-estar físico, psíquico e social, não apenas a ausência de doenças. 
(   ) direito de cidadania, garantido por políticas sociais e econômicas.  
(   ) dever do Estado em preservá-la através de atenção médica. 

 
Assinale a alternativa que contém a seqüência CORRETA. 
 
A) V, F, F, F. B) F, V, F, F. C) F, F, F, F. D) F, F, F, V. E) F, F, V, F. 
 
15. A Lei Orgânica de Saúde nº 8.080, em seu “Capítulo II - Dos Princípios e Diretrizes”, estabelece que 
 
A) a universalidade de acesso aos serviços de saúde é entendida como conjunto articulado e contínuo das ações e serviços 

preventivos e curativos, individuais e coletivos, exigidos para cada caso, em todos os níveis de complexidade do sistema. 
B) seja assegurada a igualdade da assistência à saúde sem preconceito de cor e raça. 
C) em nível executivo, as ações de saúde sejam integradas, apenas, às ações de saneamento básico. 
D) no estabelecimento de prioridades, na alocação de recursos e na orientação programática, seja utilizada a epidemiologia. 
E) seja preservada a autonomia das pessoas na defesa de sua integridade física.  
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16. Com relação à Lei nº 8.142, é CORRETO afirmar que 
 
A) dispõe sobre as condições para a promoção, proteção e recuperação da saúde, organização e funcionamento dos serviços 

correspondentes. 
B) dispõe sobre a participação da comunidade na gestão do Sistema Único de Saúde (SUS) e sobre as transferências 

intergovernamentais de recursos financeiros na área da saúde. 
C) o Sistema Único de Saúde em cada esfera de governo contará com a Conferência Nacional de Saúde como instância 

colegiada de caráter permanente e deliberativo. 
D) a representação dos usuários será paritária em relação ao conjunto dos demais segmentos, apenas para os Conselhos de 

Saúde. 
E) a Conferência de Saúde atua na formulação de estratégias e no controle da execução da política de saúde. 
 
17. Tendo por base a NOB-SUS, 1996, assinale a assertiva FALSA. 
 
A) Tem por finalidade primordial promover e consolidar o pleno exercício, por parte do poder público municipal e do Distrito 

Federal, da função de gestor da atenção à saúde dos seus munícipes. 
B) Dentre outras coisas, redefine os mecanismos e os fluxos de financiamento, reduzindo progressiva e continuamente a 

remuneração por produção de serviços e ampliando as transferências de caráter global, Fundo a Fundo, com base em 
programações ascendentes, pactuadas e integradas. 

C) Nela, a Comissão Intergestores Bipartite (CIB) é constituída dos gestores federal e estadual. 
D) Nela, a gerência é conceituada como sendo a administração de uma unidade ou de um órgão de saúde que se caracteriza 

como prestador de serviços ao Sistema. 
E) Estabelece que o gestor do sistema municipal é responsável pelo controle, pela avaliação e pela auditoria dos prestadores de 

serviços de saúde (estatais ou privados) situados em seu município. 
 
18. Com base na NOAS 01/2001, é FALSO afirmar que 
 
A) a elaboração e a aprovação do Plano Diretor de Regionalização cabem às Secretarias de Estado da Saúde e do Distrito 

Federal.  
B) o processo de regionalização constitui estratégia de hierarquização dos serviços de saúde e de busca de maior eqüidade. 
C) o Plano Diretor de Regionalização deve garantir, dentre outras coisas, o acesso dos cidadãos a um conjunto de ações e 

serviços o mais próximo possível de sua residência.   
D) a região de saúde entendida como a base territorial de planejamento da atenção à saúde é definida pela Secretaria de Estado 

da Saúde. 
E) uma região ou uma microrregião de saúde pode compreender um ou mais módulos assistenciais. 
 
19. Com relação ao processo de participação popular e controle social, é FALSO afirmar. 
 
A) A participação popular visa estabelecer parcerias entre Estado e sociedade civil para que juntos possam atingir o objetivo 

desejado por todos, que é a melhoria das condições de vida de toda a população. 
B) Em sentido amplo, o controle social é entendido como a capacidade da Sociedade organizada em interferir nas políticas 

públicas, interagindo com o Estado na definição de prioridades e na elaboração dos planos de ação do município, do estado 
ou do governo federal, avaliando objetivos, processos e resultados.  

C) É nos Conselhos de Saúde que se efetiva a participação da comunidade na fiscalização e na condução das políticas de 
saúde.  

D) De acordo com o artigo 14, da Constituição de 1988, são instrumentos de participação popular através dos quais o povo 
opina acerca de determinada matéria. 

E) O referendo, enquanto instrumento de participação popular, precede decisão importante ou elaboração de uma lei ou 
reforma da Constituição. 

 
20. A responsabilidade do Poder Público em relação à saúde 
 
A) é exclusiva.  
B) é privativa.  D) exclui o papel da sociedade. 
C) é concorrente.  E) não exclui o papel da família, da comunidade e dos próprios indivíduos. 

 
 

CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS 
 

21. Qual é a melhor conduta a ser adotada numa primigesta com diagnóstico de ruptura prematura das membranas na 
36ª semana, apresentação cefálica, ruptura prematura das membranas, ausência de contrações uterinas, colo 
uterino com índice de Bishop = 4 e feto reativo após estímulo sonoro? 

 
A) Repouso, rastrear infecção e aguardar o trabalho de parto espontâneo. 
B) Cesárea.  D) Indução do parto com ocitocina. 
C) Indução do parto após uso de dexametasona. E) Indução do parto com misoprostol. 
 



 6

22. O perfil glicêmico está indicado durante a gravidez no(na) 
 
A) rastreamento de diabetes gestacional no primeiro trimestre. 
B) rastreamento de diabetes gestacional no segundo trimestre. 
C) confirmação do diagnóstico de diabetes na primeira metade da gravidez. 
D) confirmação do diagnóstico de diabetes na segunda metade da gravidez. 
E) avaliação da necessidade do uso e correção das doses de insulina. 
 
23. Qual é a complicação mais freqüente associada a diabetes gestacional? 
 
A) Macrossomia.  
B) Oligohidrâmnio. D) Prematuridade 
C) Pós-termo.  E) Ruptura prematura das membranas 
 
24. Gestante no curso da 36ª semana apresentando altura do fundo uterino de 28 cm e ganho de peso de 400g no último 

mês, qual o diagnóstico mais provável? 
 
A) Gravidez gemelar. 
B) Gravidez abdominal.  D) Polidrâmnio. 
C) Crescimento intra-uterino restrito. E) Apresentação anômala. 
 
25. Qual desses parâmetros ultra-sonográficos abaixo não faz parte da avaliação da vitalidade fetal?  
 
A) Quantidade de líquido amniótico. 
B) Movimento fetal.  D) Tônus fetal. 
C) Maturidade placentária. E) Movimento respiratório fetal. 
 
26. Assinale a alternativa VERDADEIRA em relação à assistência pré-natal. 
 
A) A orientação de repouso no leito previne abortamento em mulheres com sangramento vaginal na primeira metade da 

gravidez. 
B) Existem evidências de que o repouso no leito, domiciliar ou hospitalar, previne o parto pré-termo. 
C) Atividade sexual durante o terceiro trimestre da gravidez está associada ao aumento da mortalidade perinatal e ao aumento 

da prematuridade. 
D) A suplementação de cloreto de sódio ou cálcio ou vitaminas e sais minerais são efetivas para reduzir cãibras na gravidez. 
E) Anti-histamínicos, doxilamina com piridoxina, vitamina B6 e gengibre reduzem a freqüência de náuseas no início da 

gravidez. 
 
27. Considere as assertivas abaixo quanto à existência de evidências científicas de que a cesárea é a via de parto a ser 

indicada na gestação gemelar. 
 

I. Ambos os fetos em apresentação cefálica. 
II.  Primeiro feto em apresentação cefálica, e o segundo feto em apresentação pélvica ou situação transversa após a 

35ª semana de gestação. 
III.  Ambos os fetos em apresentação pélvica ou o primeiro pélvico, e o segundo cefálico. 

 
Está(ão) CORRETA(S) 
 
A) apenas I. B) apenas II. C) apenas III. D) apenas II e III. E) I, II e III. 
 
28. Qual dos anti-hipertensivos abaixo está contra-indicado na gravidez? 
 
A) Atenolol. B) Metildopa. C) Hidralazina. D) Nifedipino. E) Captopril. 
 
29. Quanto ao partograma, assinale a assertiva INCORRETA. 
 
A) Durante a fase latente do trabalho de parto, que pode ser de até 20 horas, a conduta é expectante, desde que não haja 

anormalidades na avaliação materno-fetal. 
B) A fase ativa do trabalho de parto se caracteriza por colo uterino fino, apagado, com dilatação de, no mínimo, 3 a 4 cm, 2 a 3 

contrações de média intensidade e velocidade de dilatação igual ou superior a 1 cm/h. 
C) Na evolução normal do trabalho de parto, a curva de dilatação se situa à direita da linha de ação. 
D) O parto taquitócico, quando a dilatação e a descida ocorrem em 4 horas ou menos, está associado à maior incidência de 

laceração de trajeto. 
E) A causa principal da parada secundária da dilatação é a desproporção cefalopélvica relativa ou absoluta. 
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30. Paciente de 19 anos, primigesta, realizou pré-natal desde o 2º mês de gestação. A partir do 4º mês, foi diagnosticada 
cardiopatia reumática com estenose mitral. No 5º mês, a gestante foi internada e aconselhada a interromper a 
gravidez. No entanto, antes da data prevista para a interrupção, teve uma parada cardíaca, não respondendo às 
manobras de ressuscitação. Como deve ser classificada essa morte? 

 
A) Morte Materna Obstétrica Direta. 
B) Morte Materna Obstétrica Indireta. 
C) Morte Materna Não Obstétrica. 
D) Morte Materna Não Declarada. 
E) Este óbito não pode ser incluído no cálculo da Razão de Mortalidade Materna. 
 
31. Em gestante com diagnóstico de ameaça de abortamento foi realizado um exame ultra-sonográfico transvaginal que 

mostrou idade gestacional de oito semanas, embrião vivo e pequena área de descolamento do ovo. O que deve ser 
prescrito? 

 
A) Relaxante muscular. 
B) Uterolítico.  D) Anti-hemorrágico. 
C) Vitamina K. E) Analgésico. 
 
32. Em qual das hemorragias do terceiro trimestre, o sangue perdido é o do feto? 
 
A) Ruptura da vasa prévia. 
B) Ruptura do seio marginal.  D) Placenta prévia. 
C) Ruptura uterina. E) Descolamento prematuro da placenta. 
 
33. Nos casos de abortamento previstos por lei, assinale a alternativa CORRETA. 
 
A) O médico é obrigado a realizar, desde que cumpridas todas as exigências legais. 
B) Somente pode ser realizado com autorização judicial. 
C) A realização fica condicionada ao livre-arbítrio do médico. 
D) Somente poderá ser realizado, se a mulher for maior de idade. 
E) Somente será realizado por equipe designada pela autoridade judicial. 
 
34. Nos casos de placenta prévia em gravidez de termo com ausência de sangramento presente ou pregresso, admitir a 

possibilidade de 
 
A) placenta prévia parcial. 
B) amadurecimento precoce da placenta.  D) acretismo placentário. 
C) apresentação córmica. E) óbito fetal. 
 
35. Qual é a melhor conduta no caso de abortamento retido com tamanho uterino compatível com gravidez no curso de 

14ª semana? 
 
A) Aspiração manual intra-uterina. 
B) Dilatação do colo + curetagem uterina. 
C) Dilatação do colo + aspiração manual intra-uterina. 
D) Ocitocina e, após expulsão do feto, completa-se com aspiração manual intra-uterina. 
E) Misoprostol, e após expulsão do feto, completa-se com curetagem. 
 
36. Na assistência ao parto da gestante HIV+, assinale a alternativa CORRETA. 
 
A) Proceder ligadura do cordão umbilical, sem ordenha, imediatamente após a expulsão do recém-nascido. 
B) Manter a paciente HIV +, durante o trabalho de parto e no pós-parto, separada das demais pacientes.  
C) Realizar a amniotomia precocemente, com o objetivo de abreviar a duração do trabalho de parto. 
D) As mulheres que receberam AZT oral durante a gravidez não devem receber AZT injetável durante o trabalho de parto e no 

parto. 
E) A assistência ao parto de uma gestante HIV+ só pode ser admitida na impossibilidade técnica de realização da cesárea. 
 
37. Qual é a medida que deve ser adotada para prevenir traumas e fissuras mamilares durante o aleitamento? 
 
A) Manter as mamas secas, expondo-as ao ar livre ou à luz solar. 
B) Diminuir a freqüência das mamadas. 
C) Usar protetores de mamilo. 
D) Usar sabões ou qualquer produto secante nos mamilos. 
E) Usar cremes hidratantes. 
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38. O teste de Schiller depende da(do) 
 
A) tomada do azul de metileno pelos núcleos das células. 
B) absorção do iodo pelo DNA.  D) tomada de vermelho neutro pelo núcleo celular. 
C) conteúdo de glicogênio celular. E) quantidade de ribossomos intracelular. 
 
39. Qual é o estadiamento do carcinoma do endométrio que apresenta células neoplásicas em lavado peritoneal, sem 

comprometimento vaginal e/ou metástases? 
 
A) IIA. B) IIB. C) IIIA. D) IIIB. E) IIIC. 
 
40. Constituem causa de dor pélvica crônica: 
 
A) calculose urinária e diabetes melito. 
B) endometriose e seqüela de doença inflamatória pélvica.  D) parasitose intestinal e hiperplasia endometrial. 
C) gonococcia e vaginose bacteriana. E) infecção urinária baixa e bartolinite. 
 
41. Paciente de 32 anos apresenta exame citopatológico compatível com NIC I. Qual a conduta a ser adotada? 
 
A) Repetir o exame em 3 meses. 
B) Realizar colposcopia e biópsia.  D) Reavaliar com exame citopatológico, em meio líquido. 
C) Efetuar hibridização para papilomavírus humano. E) Realizar exérese com bisturi de alta freqüência (LEEP). 
 
42. Qual é a síndrome que causa amenorréia secundária, após episódio de endometrite pós-parto ou após procedimento 

cirúrgico, envolvendo o útero, como curetagem pós-aborto ou pós-parto? 
 
A) Asherman. B) Kallmam. C) Sheehan. D) Sela Vazia. E) Insensibilidade endometrial. 
 
43. A partir de 2003, a classificação dos achados mamográficos foi padronizada pelo Colégio Americano de Radiologia 

por meio do Breast Imaging Reproting and Data System (BI-RADS), que contempla a orientação de condutas com 
base no risco de câncer. Qual das categorias indica que a avaliação é inconclusiva? 

 
A) 0. B) 1. C) 2. D) 3. E) 4. 
 
44. Qual é a degeneração miomatosa mais comum no puerpério? 
 
A) Sarcomatosa. B) Carnosa. C) Gordurosa. D) Cística. E) Cálcica. 
 
45. Sobre o pólipo endometrial, assinale a alternativa VERDADEIRA. 
 
A) É uma hiperplasia circunscrita da mucosa uterina, secundária a estímulo progestogênico local. 
B) Entre as mulheres pré-menopáusicas, apresenta pouco ou nenhum potencial maligno. 
C) É mais comum entre 55 e 65 anos de idade. 
D) O sintoma mais comum é a dor no baixo ventre. 
E) A melhor época para realizar a polipectomia videohisteroscópica é após a ovulação, quando a superfície do endométrio 

facilita a identificação do pólipo. 
 
46. Quanto ao sangramento uterino anormal, considere as assertivas abaixo. 
 

I. Em adolescentes, a maioria dos casos relaciona-se a algum tipo de discrasia sangüínea. 
II. A possibilidade de patologia uterina aumenta com a faixa etária. 
III. O sangramento disfuncional deve-se geralmente a ciclos anovulatórios. 

 
Está(ão) CORRETA(S) 
 
A) apenas I. B) apenas II. C) apenas III. D) apenas II e III. E) I, II e III. 
 
47. Paciente de 54 anos, gesta 0, para 0, menopausada há 5 anos, apresentou sangramento genital de pequena 

intensidade. O exame especular e o toque foram normais, e a ultra-sonografia revelou espessura do eco endometrial 
de 3mm e 2 miomas intramurais de 3,0 e 4,0cm, respectivamente. Não há exames anteriores para comparação. 
Qual é a melhor conduta? 

 
A) Histerectomia total abdominal com anexectomia bilateral. 
B) Histeroscopia diagnóstica com biópsia para avaliar o endométrio. 
C) Curetagem uterina fracionada com o objetivo de estancar o sangramento. 
D) Conduta expectante. A etiologia provável do sangramento é atrofia endometrial.  
E) Aspiração manual intra-uterina para estudo histopatológico de fragmentos do endométrio. 
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48. Paciente de 19 anos, branca, virgem, referindo nunca ter menstruado. Apresenta, ao exame físico, altura de 1,68m e 
envergadura de 1,66m. As mamas e a genitália externa não apresentam alterações aparentes. Realizou dosagem de 
progesterona plasmática igual a 8ng/ml (compatível com fase lútea). O diagnóstico mais provável é 

 
A) disgenesia gonadal. 
B) agenesia mulleriana.  D) hipogonadismo hipogonadotrófico. 
C) insensibilidade aos androgênios. E) disgenesia gonadal mista. 
 
49. Paciente de 29 anos em amenorréia secundária. Teste de progesterona negativo. Após o estímulo com estrogênio e 

progestogênio, apresentou sangramento. As dosagens de FSH e LH mostraram níveis elevados. Deve ser 
considerado como diagnóstico: 

 
A) insensibilidade androgênica incompleta. 
B) falência ovariana precoce.  D) síndrome dos ovários policísticos. 
C) amenorréia hipotalâmica. E) síndrome metabólica.  
 
50. Qual das opções abaixo está mais associada à infecção puerperal? 
 
A) Obesidade. B) Multiparidade. C) Diabetes gestacional. D) Cesárea.  E) Anemia. 


