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CONHECIMENTOS DA LINGUA PORTUGUESA

Texto | para as questdes de 01 a 06

A atual sociedade tecnoldgica

A sociedade tecnoldgica pode ser o sistema do futuro, mas ainda nédo chegou; pode desenvolver-se do que ja
existe e provavelmente assim acontecerd, a menos que um nimero suficiente de pessoas veja 0 perigo e reoriente nosso
curso. Para fazé-lo, é necessario compreender mais detalhadamente o funcionamento do atual sistema tecnolégico e o
efeito que ele tem sobre o homem.

Esse sistema é programado por dois principios que orientam os esforcos e 0s pensamentos de todos os que
trabalham nele: o primeiro principio é a maxima de que algo deve ser feito porque é tecnicamente possivel fazé-lo. Se é
possivel fabricar armas nucleares, elas devem ser fabricadas, ainda que possam destruir-nos a todos. Se é possivel ir a
Lua ou aos planetas, tem-se de fazé-lo, mesmo que seja a custa de muitas necessidades insatisfeitas aqui na Terra. Esse
principio representa a negacao de todos os valores que a tradi¢cdo humanista desenvolveu. Essa tradicao dizia que algo
deveria ser feito porque é necessario ao homem, ao seu crescimento, alegria e razdo, porque é belo, bom e verdadeiro.
Uma vez aceito esse principio de que algo deveria ser feito porque é tecnicamente viavel, todos os outros valores sdo
destronados, e o desenvolvimento tecnolégico passa a ser a base da Etica.

O segundo principio é o da eficiéncia e produgdo méximas. Quanto mais produzimos do que quer que
produzimos, tanto melhor. O éxito da economia do pais € medido pela elevagdo de sua producéo total. O mesmo se da
com o sucesso da companhia. O crescimento da economia € visualizado em termos de producdo cada vez maior, e
ainda néo hé visdo alguma do limite em que a producdo deveria ser estabilizada. N&o € apenas a producdo industrial
que € governada pelo principio da aceleragdo ilimitada. O sistema educacional tem 0 mesmo critério: quanto maior o
namero de diplomados no curso superior, tanto melhor. O mesmo acontece nos esportes: todo novo recorde é encarado
como progresso. Se todos os esforcos séo orientados para fazer mais, a qualidade da vida perde toda a importancia e
as atividades que outrora eram um meio passam a ser um fim.

Qual é o efeito desse tipo de organizagdo sobre o homem? Ela reduz o homem a um apéndice da maquina,
governado pelo seu ritmo e exigéncia. Ela o transforma no “Homo Consumens”, o consumidor total, cuja Unica meta é
ter mais e usar mais. Essa sociedade produz muitas coisas inlteis €, no mesmo grau, muita gente inGtil. O homem,
como um dente de engrenagem da maquina de producdo, torna-se uma coisa e deixa de ser humano. Ele passa seu
tempo fazendo coisas nas quais ndo esta interessado, com pessoas nas quais ndo esta interessado, produzindo coisas
nas quais ndo esta interessado. E, quando ndo estd produzindo, estd consumindo. Ele é o eterno lactente de boca
aberta, “absorvendo” sem esfor¢o e sem atividade anterior, tudo o que a indUstria que impede e ao, mesmo tempo,
produz o tédio Ihe impinge — cigarros, bebidas, filmes, televiséo, esportes, conferéncias —, limitado unicamente pelo
que ele pode dar-se ao luxo de ter. Mas a induUstria que evita o tédio, isto é, a indlstria que vende engenhocas — a
indlstria automobilistica, a industria cinematografica, a televisdo etc. — s6 pode impedir que o tédio se torne
consciente. Com efeito, ela aumenta o tédio da mesma forma que uma bebida salobra, tomada para matar a sede,
aumenta a sede.

Um sintoma da atracdo pelo puramente mecanico é a crescente popularidade, entre alguns cientistas e o
publico, da ideia de que sera possivel construir computadores que ndo diferem do homem em pensamento, sentimento
ou qualquer outro aspecto do funcionamento. Parece-me que o problema principal néo é a possibilidade da construcéo
do computador homem; é, antes, saber por que a ideia esta se tornando tdo popular num periodo histérico em que
nada parece mais importante do que transformar o homem atual em um ser mais racional, harmonioso e amante da
paz.

A possibilidade de que podemos construir robds que se parecem com homens pertence ao futuro. Mas o presente
j& nos mostra homens que agem como rob6s. Quando a maioria dos homens for como robds, entdo, na verdade, ndo

havera problemas de se construir robds que se parecam com homens.
Erich Fromm®. A Revolugio da Esperanca. 3. ed. Rio de Janeiro: Zahar, 1977.

01.

A)

B)
C)

D)

E) é preciso enfatizar a sociedade tecnoldgica, unindo-a a uma proposta de reptdio a construgdo do homem como “dente de

De acordo com a opinido do autor do texto, ¢ CORRETO afirmar que

a atual sociedade tecnolégica pode ser o melhor sistema do futuro porque, aos poucos, 0 homem deixa sua visdo
sentimental e investe em tudo o que € necessario e possivel: fabricar armas nucleares, ir a lua, aos planetas, enfim

preocupar-se com o progresso.

a tradicdo humanista deixou a sociedade mais fragil, pois o que importa é o segundo principio, ou seja, a eficiéncia e

producdo maximas.

0 mais viavel para a atual sociedade tecnoldgica é a aceleragdo ilimitada da producédo, fator que evidencia o éxito da

economia do pais. Assim nascera o melhor: computadores que nao diferem do homem.

se a produgdo industrial for governada pelo principio da aceleragdo ilimitada, trara consequéncias positivas para setores

como educacao, esportes; logo serd bom para todos. Vale ter mais e usar mais.

engrenagem da maquina de produgdo.”

*Erich Fromm (23/03/1900 — 18/03/1980) foi um psicanalista, filésofo e sociélogo alemao.
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02. Todo texto argumentativo é construido com base na apresentacdo e defesa de pontos de vista. Segundo o autor do
texto, a sociedade tecnoldgica

A) é imprescindivel, em qualquer curso, ao homem, pois representa a esperanca de um mundo mais evoluido cientifica,
econbmica e humanamente.

B) precisa ser estimulada cada vez mais, por ser necessario ao homem ir a Lua, conhecer os planetas, ser o “Homo Consumes”.

C) propicia o crescimento, a alegria, a razdo de ser da humanidade, desde que principios do funcionamento da sociedade
humanista sejam respeitados.

D) permite-nos visualizar o grau de evolucdo saudavel da humanidade desde que as pessoas funcionem como um apéndice da
maquina.

E) nunca se desumanizara, caso haja producdo ilimitada. Economia, educagao e esportes em crescimento acelerado funcionam
como indicativos de uma necessidade de sempre se fazer mais.

03. O autor faz referéncia ao homem como um “eterno lactente de boca aberta”, porque para ele o homem

A) é décil como um lactente.

B) chora quando tem tudo, pois quer sempre 0 maximo, embora seja sempre equilibrado.
C) precisa querer mais do que sempre quis.

D) quer menos do que necessita, é ingénuo para evitar o tédio.

E) perdeu o foco no que tange a questdo do que é preciso ser absorvido.

04. Com base na leitura do texto I, analise as considerages a seguir:

I.  Na passagem “Ela 0 transforma no “Homo Consumens...”, (4° paragrafo), os termos destacados tém para
referentes respectivamente “exigéncia” e “ritmo”.

Il.  Em “Ele ¢é o eterno lactente (...), (4° paragrafo)”, o termo destacado exerce a mesma fung¢do sintatica que 0S termos
“humano” e “coisa” em “O homem (...) torna-se uma “coisa e deixa de ser humano”, (4° paragrafo). Ja os verbos
“€” e “torna-se” funcionam como verbos de ligacgao.

I11. Na passagem, “A possibilidade de que podemos construir robds que se parecem com homens...”, (6° paragrafo), as
duas ocorréncias do “QUE” indicam tratar-se de pronomes relativos, e o segundo “QUE” exerce fung¢fo sintatica
de sujeito.

IV. Em “(...) e ainda ndo hd visdo alguma do limite...”, (3° paragrafo), se o verbo destacado fosse “existir”, o termo
“visdo” seria o sujeito, o que ndo ocorre com o verbo haver.

V. Na passagem , “Com efeito, ele aumenta o tédio da mesma forma que um bebida salobra (...), aumenta a sede”, (4°
paragrafo), a expressdo destacada exprime estado de certeza.

Estdo CORRETAS somente
AlleV. B) llle IV. C)lLllelv. D)Il,IVeV. E)IL leV.

05. De acordo com a norma culta padréo, analise as consideragdes a seguir:

I.  Em “Parece-me que o problema principal (...) é, antes, saber “por que” a ideia estd se tornando...”, (5° paragrafo),
o termo “por que” foi usado de forma incorreta. Trata-se de conjungdo, logo deveria ser “porque”.

Il. Na passagem “Mas a industria que evita o tédio, isto €, a industria que vende...”, (4° paragrafo), a acentuagdo
grafica nas palavras “industria” e “tédio” se justifica pela mesma regra.

I11. Em “Quando a maioria dos homens for como robds, entdo, na verdade, ndo havera problemas de se construir (...)”,
(6° paragrafo), a 2% e a 3% virgulas isolam uma expressao adverbial.

IV. Em “(...) ndo haverd problemas de se construir...”, (6° paragrafo), o verbo destacado é impessoal.

V. Na passagem “A possibilidade de que podemos construir robds que se parecem com homens pertence ao futuro”,
(6° paragrafo), o verbo destacado deveria estar no plural, € a oragdo “que se parecem com homens” deveria estar
entre virgulas.

Estdo CORRETAS
A) todas, exceto a V. B) II, Il e IV, apenas. C) I, Il e 1V, apenas. D) Il e V, apenas. E) Il e IV, apenas.

06. Analise as consideragdes abaixo:

I.  Na passagem “Esse principio representa a negacdo de todos os valores que a tradi¢do humanista desenvolveu”, (2°
paréagrafo), observa-se um processo de interlocucao entre o texto e as ideias externas, ou seja, tem-se uma espécie
de intertextualidade.

I1. Em “Ele (o homem) passa seu tempo fazendo coisas nas quais ndo esta interessado”, (4° paragrafo), a preposi¢ao
usada antes do pronome relativo desobedece ao padrao culto da lingua.
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I1l. Na frase “A possibilidade de que podemos construir robos (...)”, (6° paragrafo), o termo “que” néo pode vir regido
de preposicéo, pois contraria as normas de regéncia nominal.

IV. Em “O éxito da economia do pais é medido pela elevacdo de sua produgéo total”, (3° paragrafo), tem-se voz
passiva.

V. Em “Se é possivel fabricar armas nucleares, elas devem ser fabricadas”, (2° paragrafo), ha, entre as ora¢des, uma
relacdo de causa e efeito.

Pode-se concluir que estdio CORRETAS
A) I, IV eV, apenas. B) I, Il e V, apenas. C) I, 1 e 111, apenas. D) Il e IV, apenas. E) todas, exceto a I.

Texto Il para responder a questéo 07

PAPA NUNCA TEVE CELULAR E NAO SABE
USAR COMPUTADOR, DIZ JORNALISTA

como
VOSSA SANTIDADE Nao € \
PRETENDE M RNIZAR A VERPADE, VEJA \
IG6REIA SE NAO CONHECE MEL GADGET...
AS NOYAS TECNCLOGIASZ TMPRIME =

ENQUANTO EU
ESCREVO! £

Disponivel: HTTP://humortadela.com.br

07. Analise as consideracdes feitas com base no propdsito comunicativo do texto.

I. O chargista mostra-se muito preocupado com a atual sociedade tecnoldgica, pois o dominio dela garantird a
competéncia do Papa e o progresso da Igreja.

Il.  S6 com o dominio das novas tecnologias, poder-se-a humanizar a Igreja, uma vez que a comunicacdo se tornara
mais eficaz.

I11. O chargista ironiza com o fato de o dominio das novas tecnologias ser imprescindivel as mudangas da Igreja e
garantir a competéncia do Papa.

IV. A justificativa do Papa acentua o humor da tira, pois revela também uma preocupagdo sem fundamento para
solucionar problemas da Igreja.

V. Tanto a preocupacédo do jornalista quanto a do 1° falante revelam um sintoma bastante comum com relagdo ao
puramente tecnolégico como definidor para o sucesso do mundo.

Estdo CORRETAS

A) 111, IV e V, apenas.

B) I, Il e 1V, apenas. D) I e 1, apenas.

C) ll e 1V, apenas. E) todas, exceto a Il.

08. Com relacéo as flexdes nominais e verbais, analise as consideracgdes a seguir e assinale a CORRETA de acordo com
a norma culta da lingua.

A) Muitos cidadbes creem que a modernizagdo provém de acordos técnico-cientificos.

B) Nos altares-mor rezam-se muitas ave-marias, salve-rainhas e pai-nossos.

C) Houveram muitas solenidades civicos-religiosas.

D) Alguns populares também nao descreem de que os bem-estares dependem do dominio cientifico no que diz respeito as
novas tecnologias.

E) Os males ndo se remedeam com avancados projetos de guardidos.


http://humortadela.com.br/

Leia a tira a seguir para responder a questdo 09.

FIRATAS DO |IETE

LAERTE. Piratas do Tieté. Folha de S.Paulo, Sao Paulo,22jul.2002.

09. Ha, na tira, desobediéncia ao padrdo culto da lingua no que diz respeito a concordancia nominal. Assinale a
alternativa INCORRETA no que diz respeito a concordancia verbo-nominal.

A) Sabe-se que bastantes individuos acreditam na maxima de que muitas coisas, hoje, deve ser feito pelo éxito da economia do
pais. Eles ndo estdo so.

B) O éxito da economia do pais € medido pela elevacdo de suas produces totais. Ndo se sabe se menos pessoas acreditam
nessa afirmagcéo.

C) Muitas pessoas estdo meio desorientadas com relacéo a atual sociedade tecnoldgica.

D) Armas nucleares o mais poderosas possivel tém sido fabricadas e bastantes homens percebem o perigo.

E) Alegria é necessario ao homem, pois alguns de nds somos agitados, infelizes.

Leia o Texto IV a seguir, de Caetano Veloso e responda a questao 10.

Pipoca Moderna

E era nada de nem noite de negro ndo

E era né de nunca mais

E era noite de né nunca de nada mais

E era nem de negro nao

Porém parece que hagolpes de pé, de pé, de pdo
De parecer poder

(E era ndo de nada nem)

Pipoca ali, aqui, pipoca além

Desanoitece a manha

Tudo mudou.

10. Analise as consideracdes feitas e assinale o comentario INCORRETO.

A) Na passagem “(...) h&golpes de pé,/de pé, de pao (...)”, existe uma expressido ambigua.

B) A repeticdo do fonema oclusivo /p/ sugere aspereza, dureza, conflito, considerando-se o prop6sito comunicativo do texto.

C) Com o verso “Desanoitece a manha”, aponta-se um novo rumo para 0s acontecimentos sugeridos pelo autor.

D) O operador argumentativo “porém”, (5° verso), com sua carga semantica de conclusdo, divide o texto em dois momentos. O
cromatismo explorado pelo autor também acentua essa divisdo no que tange a realidade social.

E) O recurso sonoro criado pela repeticdo de fonemas como /d/, /n/ e /p/ aponta para a construcdo de um campo semantico
negativo, escuro.

CONHECIMENTOS DO SUS

11. Sobre a Norma Operacional de Assisténcia a Satide (NOAS) de 2002, municipio que apresente papel de referéncia
para outros municipios em qualquer nivel de atengédo é denominado de

A) Municipio Sede.

B) Unidade territorial de qualificacdo na assisténcia a saude.
C) Municipio Polo.

D) Municipio Piloto.

E) Territério.



12. Sobre as caracteristicas do Sistema de Vigilancia, analise as afirmativas abaixo:

I.  Os sistemas de vigilancia apresentam trés componentes, a saber: coleta de dados, analise e ampla distribuicdo das
informacdes analisadas a todos os que dela necessitem tomar conhecimento.

Il.  Os sistemas de vigilancia de especificos eventos adversos a salde incluem o acompanhamento dos respectivos
programas de controle com o objetivo de avaliar o impacto dele decorrente.

I1l. Séo Uteis para a identificacdo de fatores de risco e das populagdes vulneraveis a exposi¢do ao risco, de forma a
tornar mais efetivas as medidas de controle.

Esta(do) CORRETA(S) a(s) afirmativa(s)
A) |, apenas. B) 11, apenas. C) l e Il, apenas. D) I e 1ll, apenas. E)I, 1lelll

13. Sobre o art. 198 da Constituicdo Federal de 1988, referente as diretrizes das acdes e dos servicos publicos de salde
que constituem um sistema Unico, assinale V para as afirmativas Verdadeiras ou F para as Falsas.

() Acentralizagdo com diregdo Unica, em cada esfera de Governo é uma das diretrizes do Sistema Unico.

() O atendimento integral, com prioridade para as atividades preventivas, sem prejuizo dos servigos assistenciais é
umas das diretrizes do Sistema Unico.

( ) E vedada a participacio da comunidade de acordo com as diretrizes do Sistema Unico.

( ) O Sistema Unico de Satide sera financiado, nos termos do art. 195, com recursos do orcamento da seguridade
social, da Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios, além de outras fontes.

Assinale a alternativa que apresenta a sequéncia CORRETA.
A)F-F-F-F B)V-V-F-F C)V-V-V-F D)F-V-F-V EYF-F-V-V
14. Pode-se definir vigilancia como a observacdo continua da distribui¢do, tendéncia e incidéncia de agravos, mediante

a coleta sistematica, consolidacdo e avaliacdo de informes de morbidade e mortalidade. Sobre as caracteristicas
bésicas da vigilancia em salde, analise os itens abaixo:

. Intervencdo sobre problemas de salde (danos, riscos e/ou determinantes)
Il.  Enfase em problemas que requerem atencao e acompanhamentos continuos
I11. Operacionaliza¢io do contexto de risco

IVV. Articulagdo de agBes promaocionais e curativas

V. Atuagdo universal

Estdo CORRETOS
A) 1, 11, 1 e IV, apenas. B) I e I, apenas. C) I, Il e V, apenas. D) Il e IV, apenas. E)LIL L IVeV.

15. De acordo com a Norma Operacional Basica do SUS de 1996 (NOB-SUS/96), a Comissao Intergestores Tripartite
(CIT) é composta, paritariamente, por representagdo

A) do Ministério da Saude (MS), do Conselho Nacional de Secretarios Estaduais de Saide (CONASS) e do Conselho Nacional
de Secretarios Municipais de Saude (CONASEMS).

B) do Ministério da Saude (MS), da Conferéncia Estadual de Saude (CES), da Comisséo Intergestores Transitéria (CITr).

C) dos intermediadores do governo, prestadores de servi¢os conveniados ao SUS e profissionais de satde.

D) dos prestadores de servigos conveniados ao SUS; profissionais de salde liberais e usuérios representantes dos Conselhos.

E) do Fundo Nacional de Salude (FNS); Conselho Local de Saltde (CLS) e Conferéncia Nacional de Satde (CNS).

16. NAO é uma situacéo de risco a ser observada pelo Agente Comunitario de Satde:

A) Gestantes com pressdo arterial controlada.

B) Bebés que nascem com baixo peso (menos de 2500Kg).
C) Criancas desnutridas.

D) Bebés que ndo sdo amamentados no peito.

E) Gestantes menores de 18 anos.

17. Envelhecer deve ser com salde, de forma ativa, livre de qualquer tipo de dependéncia funcional. Com base nessa
afirmacdo, é correto afirmar que faz parte das diretrizes da Politica Nacional da Pessoa Idosa, EXCETO:

A) Promocgdo do envelhecimento ativa e saudavel.

B) Atencdo integral, integrada a satde da pessoa idosa.

C) Estimulo as ag0es intersetoriais, visando & integralidade da atencéo.

D) Provimento de recursos capazes de assegurar qualidade da atencdo a salde da pessoa idosa.
E) Promover a territorializacdo das comunidades.



18. O Programa de Saude da Familia foi idealizado para aproximar os servicos de salde da populacdo, gerando uma
quantidade significativa de dados.
Assinale a alternativa que indica CORRETAMENTE o sistema especial que foi criado para gerenciar os dados
coletados.

A) SIAB
B) SOMASUS D) SINCA
C) SINAM E) SISNATAL

19. Sobre os objetivos do modelo de Salde da Familia, segundo o Ministério da Salde, analise os itens abaixo:

. Prestar assisténcia integral continua, com resolutividade e boa qualidade, as pessoas que a procurem em demanda
espontanea.

Il. Intervir sobre os fatores de risco aos quais a populagéo esta exposta.

1. Estimular a organizagao do controle social.

IVV. Garantir o atendimento de urgéncia e emergéncia aos moradores da regio.

Estdo CORRETOS
AL IL e IV. B) I, Ilelll. C)lell. D) e lll. E)lelll.

20. O Ministério da Saude elegeu a Estratégia Saude da Familia (ESF) para a reorganizacgéo da atencéo bésica no pais.
Sobre essa estratégia, ¢ CORRETO afirmar que

A) desenvolve, exclusivamente, acBes programaticas, de acordo com a fase do ciclo de vida das pessoas.
B) é um servico paralelo as demais unidades basicas de satide e dos municipios.

C) é responsavel pela assisténcia curativa, apenas, de pessoas em situagdo de risco.

D) prioriza a¢Bes de promocao, protecdo e recuperagdo da satde individual e familiar.

E) encaminha o usuario aos servigos de alta complexidade e assisténcia hospitalar.

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS DA ESPECIALIDADE

21. Citam-se como causas de Insuficiéncia Renal Aguda (IRA) pré-renal:

A) obstrucdo uretral, insuficiéncia renal aguda parenquimatosa, obstrucdo na saida da bexiga.

B) necrose tubular aguda, glomerulonefrite aguda, papilite necrotizante.

C) dano vascular agudo, necrose cortical aguda, sepse.

D) diminui¢do do volume intravascular, desidratagdo, sindrome hepatorrenal, sepse, insuficiéncia renal.
E) obstrucdo na saida da bexiga, dano vascular agudo, necrose cortical aguda.

22. Para determinacdo do risco de desenvolvimento de Ulceras de presséo, pode ser utilizada a escala de Braden, que
avalia as seguintes caracteristicas individuais:

A) desidratagdo, incontinéncia urinaria, condi¢do mental, grau de atividade fisica.

B) nutricdo, uso de medicamentos diuréticos, mobilidade, incontinéncia fecal.

C) mobilidade, atividade fisica, percep¢do sensorial, nutricdo, exposicdo da pele a umidade, friccdo e cisalhamento.
D) incontinéncia urinaria, percepcao sensorial, mobilidade, desidratacao.

E) uso de medicamentos diuréticos, mobilidade, exposicdo da pele & umidade, nutricéo.

23. O envelhecimento biol6gico humano altera o padréo de sono, sendo caracteristicas principais do sono no idoso:

A) tempo de laténcia menor, auséncia de estagios mais profundos e aumento do nimero de acordares noturnos.

B) presenca de estagios mais profundos, aumento do ndmero de acordares noturnos e tempo de laténcia menor.

C) presenga de estagios mais profundos, aumento do nimero de acordares noturnos e redugdo do nimero de acordares
noturnos.

D) aumento do nimero de acordares noturnos, tempo de laténcia maior e auséncia de estagios mais profundos na fase NREM
do sono.

E) reducdo do nimero de acordares noturnos, presenca de estagios mais profundos e tempo de laténcia maior.



24. Pelos dados do DATASUS em 2004, das 339.768 internagdes por Insuficiéncia Cardiaca (IC) no Brasil, 69,4%
ocorreram em individuos com idade igual ou superior a 60 anos. Sabe-se que 0s sinais e sintomas agrupados em
critérios principais e secundarios se constituem na principal forma de diagnéstico da IC, sendo citados como
critérios principais:

A) tosse noturna, edema de tornozelo, hepatomegalia, turgéncia jugular.

B) reflexo hepatojugular, edema de tornozelo, dispneia paroxistica noturna, tosse noturna.

C) edema agudo de pulmao, dispneia paroxistica, tosse noturna, reflexo hepatojugular.

D) hepatomegalia, derrame pleural, tosse noturna, dispneia paroxistica noturna, edema agudo de pulméo.
E) turgéncia jugular, edema agudo de pulméo, dispneia paroxistica noturna, reflexo hepatojugular.

25. Séo considerados SINAIS CARDINAIS da doenca de Parkinson:

A) facies inexpressiva, micrografia, tremor, rigidez, postura flexionada para a frente.

B) tremor, bradicinesia, bloqueio motor, rigidez, alteracdo dos reflexos posturais, postura flexionada para frente.
C) marcha festinante, micrografia, bloqueio motor, tremor, bradicinesia.

D) micrografia, fala hipofénica, tremor, rigidez, bradicinesia, blogueio motor.

E) bloqueio motor, acimulo de saliva, facies inexpressiva, bradicinesia, rigidez.

26. Cerca de 34% de individuos com mais de 60 anos apresenta Sindrome das Pernas Inquietas (SPI), que se manifesta
clinicamente por sensacdo desagradavel de desconforto nos membros, notadamente nos inferiores, sendo essa
sensacao aliviada pela movimentacgdo das pernas. O tratamento medicamentoso dessa sindrome tem como drogas de
escolha:

A) antipsicoticos, opioides, anticonvulsivantes e hipnoticos indutores do sono.

B) benzodiazepinicos, antidepressivos, compostos de Fe+ e miorrelaxantes.

C) anticonvulsivantes, benzodiazepinicos, agentes dopaminérgicos e opioides.

D) antidepressivos, agentes dopaminérgicos, miorrelaxantes e anticonvulsivantes.
E) opioides, hipndticos indutores do sono, antidepressivos e compostos de Fe+.

27. O paciente idoso deve ser internado em Unidade de Terapia Intensiva (UTI) quando portador de pneumonia grave,
que, alem de apresentar choque séptico e/ou necessidade de ventilacdo mecénica (critérios maiores), apresente, pelo
menos, dois dos trés critérios menores, que sao

A) febre, envolvimento de dois ou mais lobos e dispneia.

B) envolvimento de dois ou mais lobos, pressdo arterial sistolica menor que 90 mmHg e PaO,/FIO, menor que 250.
C) dispneia, febre, pressdo arterial sistélica menor que 90 mmHg.

D) calafrios, PaO2/FI02 menor que 250 e tosse com expectoracao purulenta.

E) pressdo arterial sistélica menor que 90 mmHg, dispneia e febre.

28. O tratamento de primeira escolha para a incontinéncia urinaria de esforco inclui exercicios para o soalho pélvico e
farmacoterapia com

A) agonistas alfa-adrenérgicos e estrégenos.
B) antagonistas muscarinicos e toxina botulinica. D) estrégenos e antagonistas muscarinicos.
C) capsaina e resiniferatoxina. E) resiniferatoxina e agonistas alfa-adrenérgicos.

29. As pneumonias adquiridas pelo idoso na comunidade tém como principal (cerca de 50%) agente etioldgico o
Streptococcus pneumoniae, cujo tratamento tem como antibioticos de eleigdo:

A) aminiglicosideos, cefalosporina de terceira e quarta geragao e quinolonas de terceira e quarta geragéo.
B) aminoglicosideos, ciprofloxacina e cefalosporina de quarta geragao.

C) metronidazol, quinolona de quarta geracédo e beta-lactamico + inibidor da beta-lactase.

D) cefalosporina de primeira geracéo, oxacilina e quinolonas.

E) amoxilina, cefalosporinas e macrolideos.

30. Sao indicacdes ABSOLUTAS para o tratamento cirdrgico da Hipertrofia Prostatica Benigna (HPB):

A) infeccdo urinaria recorrente, litiase vesical, hematUria macroscdpica recorrente, hidronefrose.
B) hidronefrose, hematdria macroscopica recorrente, incontinéncia urinaria.

C) litiase vesical, insuficiéncia renal, disdria.

D) hidronefrose, noctdria, diminuicéo do jato urinario.

E) disUria, gotejamento, incontinéncia urinario.



31. Embora ndo sejam a terapéutica de primeira escolha para a depressdo no paciente idoso, sdo indicados para 0s
€asos mais graves que ndo responderam a outros antidepressivos, por melhorarem o humor e agirem sobre a apatia,
a fadiga e a lentificacéo psicomotora, 0s

A) antidepressivos triciclicos.

B) inibidores da monoaminaoxidase (IMAO).

C) inibidores seletivos da recaptacdo de serotonina.

D) inibidores seletivos da recaptacio de noradrenalina e dopamina.
E) inibidores seletivos da recaptacdo de noradrenalina.

32. A metformina é contraindicada nos pacientes idosos diabéticos que apresentem

A) baixo peso corporal, depressdo e insuficiéncia cardiaca.

B) tendéncia ao desenvolvimento de acidose latica, portadores de insuficiéncias cardiaca, renal, respiratoria e hepatica.
C) obesidade, estresse cirrgico, sepse.

D) infeccdes graves de repeticdo, baixo peso corporal, tendéncia ao desenvolvimento de acidose latica.

E) infecgdes graves, baixo peso corporal, insuficiéncia renal.

33. O envelhecimento humano torna a pele mais fina, menos elastica e mais fridvel, fatores que concorrem para o
aparecimento da Ulcera de Pressdo (UP), que acomete cerca de 60% em idosos portadores de quadriplegia, fratura
de fémur e internados em unidades de terapia intensiva. O tratamento da UP engloba varios procedimentos, dentre
0s quais a limpeza da Ulcera para evitar colonizacéo e infeccao bacteriana, sendo mais recomendado para esse fim a
utilizacdo de

A) solucéo salina.
B) éter. D) solucdo glicosada a 5%.
C) espuma de poliuretano e acrilato de sodio. E) agentes antissépticos.

34. Entre as alteragdes funcionais normais ou eugéricas do aparelho digestério do idoso, encontra-se o presbiesdfago,
presente em cerca de 45% da populagdo idosa com importante reflexo na salide da pessoa com mais de 60 anos e
representado basicamente por

A) presenca de aperistalse, reducdo de frequéncia das contracGes terciérias, hiperistalse, contracdes ndo propulsivas.

B) contracdes ndo propulsivas, redugdo de frequéncia das contragBes terciarias, hiperistalse, disturbios funcionais do esfincter
inferior do es6fago.

C) distarbios funcionais do esfincter inferior do eséfago, hiperistalse, reducdo de frequéncia das contracOes terciarias,
contragfes ndo propulsivas.

D) contragdes ndo propulsivas, hiperistalse, reducdo de frequéncia das contragdes terciarias, distdrbios funcionais do esfincter
inferior do es6fago.

E) aumento de frequéncia das contracOes tercidrias, distdrbios funcionais do esfincter inferior do esdfago, contragdes ndo
propulsivas, presenca de aperistalse.

35. Apontada como fator de risco de infecgdes bacterianas e virais, a Doenca Pulmonar Obstrutiva Cronica (DPOC) é a
quarta causa de morte entre pessoas de 70-90 anos, além de ser a causa mais frequente de admissdo de pacientes
idosos em unidades de cuidados intensivos. Como medidas terapéuticas, sdo comprovadamente eficazes na mudanca
do curso dos estagios avangados dessa doenca:

A) abolicdo do tabagismo e oxigenioterapia.

B) teofilinas e oxigenioterapia.

C) drogas mucoliticas e inalantes anticolinérgicos.

D) inalantes seletivos beta-2-agonista e abolicdo do tabagismo.
E) inalantes anticolinérgicos e corticosteroides.

36. Sabe-se que a incidéncia do hipotiroidismo aumenta a partir dos 60 anos, sendo mais frequente em individuo do
sexo feminino e na raga branca. E reconhecida como a causa mais comum de hipotiroidismo na 32 idade:

A) doenca de Graves.

B) carcinoma tireoidiano.

C) adenoma toxico.

D) tireoidite autoimune.

E) iatrogenia por uso de iodo radiativo.



37. Delirium é uma sindrome cerebral organica sem etiologia especifica, que aumenta a mortalidade e apresenta alta
prevaléncia em unidade de urgéncia. O quadro clinico do delirium é composto por

A) inicio insidioso, curso flutuante, orientacdo seletivamente prejudicada, linguagem incoerente.

B) curso flutuante, inicio subito, reducdo do nivel de consciéncia, prejuizos da cognicéo e orientacdo, linguagem incoerente.

C) auséncia de ideias delirantes, curso flutuante, inicio insidioso, linguagem clara, prejuizo global da orientacéo.

D) prejuizo da cognicédo e da orientagdo, curso sem flutuacdo, linguagem prejudicada por dificuldade em encontrar palavras e
perseveracdo, inicio insidioso.

E) curso nas 24 horas sem flutuagdo, inicio subito, orientacéo seletivamente prejudicada, linguagem incoerente.

38. A hidrocefalia de pressdo normal (HPN) é responsavel por aproximadamente 2% de todos os casos de deméncia,
cujo quadro pode ser revertido, se diagnosticado e tratado precocemente. O quadro clinico é representado pela
seguinte triade:

A) dificuldade a marcha, distarbios comportamentais e incontinéncia urinaria.

B) incontinéncia urinaria, reflexos primitivos (grasping e snouting) e distirbios comportamentais.
C) deméncia, dificuldade a marcha (marcha apraxica) e incontinéncia urinéria.

D) distdrbios comportamentais, deméncia e incontinéncia fecal.

E) reflexos primitivos (grasping e snouting), disturbios comportamentais e incontinéncia urinaria.

39. A prevaléncia da infec¢éo do trato urinario (ITU) aumenta substancialmente com a idade avancada em ambos os
sexos. Entre os diversos antibioticos utilizados no tratamento da ITU, NAO se constituem como primeira escolha
pelo seu potencial de nefrotoxidade e ototoxidade

A) quinolonas.

B) cefalosporinas. D) nitrofurantoinas.

C) penicilinas. E) aminoglicosideos.

40. A marcha é dependente da capacidade de varios 6rgdos, especificamente dos sistemas neuroldgico,
musculoesquelético e cardiovascular. O envelhecimento provoca alteragbes no padrdo de marcha, sendo
considerada como alteracio fisiolégica “normal” do envelhecimento (alteracio eugérica) a marcha que apresente

A) aumento do periodo de apoio bipedal.

B) base de suporte alargada com postura fletida.

C) redugdo dos passos com leve semiflexdo dos bragos.
D) aumento dos passos com leve semiflexdo dos bracos.
E) reducdo do periodo de apoio bipedal.

41. Segundo o Consenso sobre Osteoporose da Sociedade Americana de Endocrinologia, para o diagnostico da
osteoporose, devem ser solicitados, além da densitometria 6ssea (DO), os seguintes exames laboratoriais:

A) curva glicémica, AEO, albumina, dosagem de vitamina D, enzimas hepaticas, creatinina, glicemia de jejum, dosagem de
calcio na urina de 24 horas, eletrdlitos, hemograma.

B) hemograma, VHS, célcio sérico, proteina total, fosforo sérico, albumina, enzimas hepaticas, creatinina, eletrolitos, glicemia
de jejum, dosagem de célcio na urina de 24 horas, dosagem de vitamina D.

C) lipidograma, fibrinogénio sérico, dosagem de vitamina D, célcio sérico, proteina total, fésforo sérico, albumina, enzimas
hepéticas, creatinina, eletrdlitos, glicemia de jejum, dosagem de célcio na urina de 24 horas.

D) fosfatase alcalina, PCR, fibrinogénio sérico, dosagem de célcio na urina de 24 horas, hemograma, VHS, cdlcio sérico,
proteina total, fdsforo sérico, albumina, enzimas hepaticas, eletrolitos, dosagem de vitamina D, glicemia de jejum.

E) eletrolitos, hemograma, VHS, célcio sérico, AEO, PCR, proteina total, fosforo sérico, albumina, enzimas hepaticas,
dosagem de vitamina D, creatinina, glicemia de jejum.

42. A apresentacéo clinica do hipotiroidismo nos individuos idosos é atipica, e, por esse motivo, deve ser dada especial
atencao aos seguintes sinais:

A) anemia macrocitica, aumento inexplicvel dos niveis das transaminases, insuficiéncia respiratdria, sindrome do tinel do
carpo, deficiéncia cognitiva.

B) deficiéncia cognitiva, insuficiéncia cardiaca congestiva, anemia microcitica, aumento inexplicavel dos niveis de creatinina,
sindrome do ttinel do carpo.

C) sindrome do tunel do carpo, anemia microcitica, insuficiéncia hepatica, aumento inexplicavel dos niveis de colesterol,
deficiéncia cognitiva.

D) aumento inexplicavel dos niveis de colesterol, anemia microcitica, insuficiéncia renal, sindrome do tanel do carpo,
deficiéncia cognitiva.

E) insuficiéncia cardiaca congestiva, deficiéncia cognitiva, anemia macrocitica, sindrome do tinel do carpo, aumento
inexplicavel dos niveis de colesterol.
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43. A Deméncia por Corpusculos de Lewy (DCL), que acomete cerca de 20% dos pacientes com sindrome demencial,
tem o diagnéstico clinico quando ocorre(m)

A) alucinacdes (especialmente visuais), menor sensibilidade aos antipsicéticos convencionais, declinio cognitivo progressivo,
quedas frequentes, sinais extrapiramidais espontaneos, periodos de confuséo.

B) deméncia de, pelo menos, 02 (dois) anos com declinio cognitivo progressivo, periodos de confusdo, quedas frequentes,
sinais extrapiramidais espontaneos, alucinacfes (especialmente visuais), menor sensibilidade aos antipsicéticos
convencionais.

C) deméncia de, pelo menos, 06 (seis) meses de duracdo com declinio cognitivo flutuante, periodos de confusdo, quedas
frequentes, maior sensibilidade aos antipsicéticos convencionais, sinais extrapiramidais espontaneos, alucinagdes
(especialmente visuais).

D) sinais extrapiramidais espontaneos, menor sensibilidade aos antipsicéticos convencionais, deméncia de, pelo menos, 02
(dois) anos com declinio cognitivo progressivo, quedas frequentes, periodos de confuséo.

E) quedas frequentes, deméncia de, pelo menos, 02 (dois) anos com declinio cognitivo progressivo, menor sensibilidade aos
antipsicoticos convencionais, periodos de confuséo, alucinacdes (especialmente visuais).

44. Para caracterizar a Sindrome de Imobilizacado (SI), além da presenca dos critérios maiores representados por déficit
cognitivo médio a grave e multiplas contraturas, devem ser identificados, pelo menos, dois dos seguintes critérios
menores:

A) disfagia leve a grave, afasia, dupla incontinéncia, sinais de sofrimento cutaneo ou ulcera de decubito.
B) dupla incontinéncia, disfonia leve a grave.

C) afasia, disfonia leve a grave.

D) sinais de sofrimento cutineo ou Ulcera de decubito.

E) disfonia leve a grave.

45. No tratamento medicamentoso da constipagdo intestinal cronica do idoso, na suspeita de obstrucéo intestinal, séo
formalmente contraindicados

A) laxantes e sais osmoticos.

B) lubrificantes.

C) laxantes formadores de massa.

D) laxantes emolientes ou amolecedores de fezes.
E) laxante estimulante ou de contato.

46. A diabetes mellitus tipo 2 estd presente em cerca de 15-20% nos individuos maiores de 60 anos, e, entre
medicamentos orais, utilizados no tratamento de tal doenca, encontram-se as sulfonilureias, que podem apresentar
como efeitos colaterais

A) cefaleia, reducédo do peso corporal, hipoglicemia, fotossensibilidade, anemia transitoria.

B) distlrbios gastrointestinais, aumento do peso corporal, fotossensibilidade, hipoglicemia, parpura.

C) aumento do peso corporal, derrame pleural, alteracdo nas transaminases, distlrbios gastrointestinais.

D) anemia transitoria, fotossensibilidade, hipoglicemia, aumento do peso corporal, alteragdes nas transaminases.
E) edema, derrame pleural, anemia transitdria, hipoglicemia, aumento do peso corporal.

47. Entre as varias situacdes clinicas causadoras de deméncia potencialmente reversivel, encontram-se:

A) disturbios eletroliticos, deficiéncia de vitamina C, hipertrofia prostatica.
B) doenca de Wilson, uso imoderado de analgésico narcotico, DPOC.

C) encefalopatia hepatica, insulinoma, deficiéncia de folato.

D) hipotiroidismo, deficiéncia de vitamina E, osteoporose.

E) meningite cronica, uso inadequado de litio, deficiéncia de vitamina D.

48. Na Hipertensdo Arterial Sistémica (HAS), a Unica restricdo medicamentosa em pacientes idosos que apresentem
como comorbidade Doenca Pulmonar Obstrutiva Crénica (DPOC) ou asma brénquica é

A) antagonistas dos canais de célcio.

B) betabloqueadores. D) inibidores da ECA.
C) alfa-blogueadores. E) diuréticos.
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49. A polimialgia reumatica (PMR) assim como a arterite de células gigantes (ACG) sdo manifestagdes de uma arterite
generalizada, que compromete artérias de médio e grande calibres.
Sao considerados critérios diagnoésticos da polimialgia reumética (PMR):

A) sintomatologia superior a quatro semanas, dor importante ou rigidez em, pelo menos, duas das seguintes regides: pescoco,
membros superiores e cintura pélvica, rapida resposta clinica a cortecoterapia em altas doses, velocidade de
hemossedimentacdo maior que 50 mm na 12 hora, inicio da doenca aos 60 ou mais anos.

B) répida resposta clinica a cortecoterapia em baixas doses, inicio da doenga aos 50 ou mais anos, velocidade de
hemossedimentacéo maior que 40 mm na 12 hora, sintomatologia superior a quatro semanas, dor importante ou rigidez em,
pelo menos, duas das seguintes regides: pescogo, cintura escapular e cintura pélvica.

C) inicio da doenca aos 50 ou mais anos, sintomatologia superior a quatro semanas, velocidade de hemossedimentagdo maior
gue 50 mm na 12 hora, dor importante ou rigidez em, pelo menos, duas das seguintes regides: pesco¢o, membros superiores,
cintura pélvica, rapida resposta clinica a cortecoterapia em baixas doses.

D) dor importante ou rigidez em, pelo menos, duas das seguintes regiGes: pescoco, cintura escapular, cintura pélvica,
velocidade de hemossedimentacdo maior que 50 mm na 12 hora, rapida resposta clinica a cortecoterapia em altas doses,
sintomatologia superior a quatro semanas, inicio da doenca aos 60 ou mais anos.

E) velocidade de hemossedimentacdo maior que 40 mm na 12 hora, sintomatologia superior a quatro semanas, rapida resposta
clinica a cortecoterapia em altas doses, dor importante ou rigidez em, pelo menos, duas das seguintes regides: pescoco,
membros superiores e cintura pélvica.

50. Fazem parte dos sinais e sintomas de ALARME para pacientes idosos com dispepsia:

A) anemia sem causa definida, sangramento gastrintestinal, massa palpavel na regido epigéastrica, disfagia ou odinofagia,
disenteria persistente, ictericia.

B) vomitos persistentes, anemia sem causa definida, sangramento gastrintestinal, ictericia, disenteria persistente, perda
involuntaria de peso corporal.

C) perda involuntaria de peso corporal, disfagia ou odinofagia, vomitos persistentes, sangramento gastrintestinal, anemia sem
causa definida, massa palpavel na regido epigastrica.

D) disfagia ou odinofagia, disenteria persistente, massa palpavel na regido epigastrica, ictericia, sangramento gastrintestinal,
perda involuntéria de peso corporal.

E) sangramento gastrintestinal, anemia sem causa definida, ictericia, disenteria persistente, disfagia ou odinofagia, vomitos
persistentes.
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