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CONHECIMENTOS DA LÍNGUA PORTUGUESA 

 
Texto I para as questões de 01 a 06 

 

A atual sociedade tecnológica 

 

A sociedade tecnológica pode ser o sistema do futuro, mas ainda não chegou; pode desenvolver-se do que já 

existe e provavelmente assim acontecerá, a menos que um número suficiente de pessoas veja o perigo e reoriente nosso 

curso. Para fazê-lo, é necessário compreender mais detalhadamente o funcionamento do atual sistema tecnológico e o 

efeito que ele tem sobre o homem.  

Esse sistema é programado por dois princípios que orientam os esforços e os pensamentos de todos os que 

trabalham nele: o primeiro princípio é a máxima de que algo deve ser feito porque é tecnicamente possível fazê-lo. Se é 

possível fabricar armas nucleares, elas devem ser fabricadas, ainda que possam destruir-nos a todos. Se é possível ir à 

Lua ou aos planetas, tem-se de fazê-lo, mesmo que seja à custa de muitas necessidades insatisfeitas aqui na Terra. Esse 

princípio representa a negação de todos os valores que a tradição humanista desenvolveu. Essa tradição dizia que algo 

deveria ser feito porque é necessário ao homem, ao seu crescimento, alegria e razão, porque é belo, bom e verdadeiro. 

Uma vez aceito esse princípio de que algo deveria ser feito porque é tecnicamente viável, todos os outros valores são 

destronados, e o desenvolvimento tecnológico passa a ser a base da Ética. 

O segundo princípio é o da eficiência e produção máximas. Quanto mais produzimos do que quer que 

produzimos, tanto melhor. O êxito da economia do país é medido pela elevação de sua produção total. O mesmo se dá 

com o sucesso da companhia. O crescimento da economia é visualizado em termos de produção cada vez maior, e 

ainda não há visão alguma do limite em que a produção deveria ser estabilizada. Não é apenas a produção industrial 

que é governada pelo princípio da aceleração ilimitada. O sistema educacional tem o mesmo critério: quanto maior o 

número de diplomados no curso superior, tanto melhor. O mesmo acontece nos esportes: todo novo recorde é encarado 

como progresso. Se todos os esforços são orientados para fazer mais, a qualidade da vida perde toda a importância e 

as atividades que outrora eram um meio passam a ser um fim. 

Qual é o efeito desse tipo de organização sobre o homem? Ela reduz o homem a um apêndice da máquina, 

governado pelo seu ritmo e exigência. Ela o transforma no “Homo Consumens”, o consumidor total, cuja única meta é 

ter mais e usar mais. Essa sociedade produz muitas coisas inúteis e, no mesmo grau, muita gente inútil. O homem, 

como um dente de engrenagem da máquina de produção, torna-se uma coisa e deixa de ser humano. Ele passa seu 

tempo fazendo coisas nas quais não está interessado, com pessoas nas quais não está interessado, produzindo coisas 

nas quais não está interessado. E, quando não está produzindo, está consumindo. Ele é o eterno lactente de boca 

aberta, “absorvendo” sem esforço e sem atividade anterior, tudo o que a indústria que impede e ao, mesmo tempo, 

produz o tédio lhe impinge – cigarros, bebidas, filmes, televisão, esportes, conferências –, limitado unicamente pelo 

que ele pode dar-se ao luxo de ter. Mas a indústria que evita o tédio, isto é, a indústria que vende engenhocas – a 

indústria automobilística, a indústria cinematográfica, a televisão etc. – só 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 atração pelo puramente mecânico é a crescente popularidade, entre alguns cientistas e o 

público, da ideia de que será possível construir computadores que não diferem do homem em pensamento, sentimento 

ou qualquer outro aspecto do funcionamento. Parece-me que o problema principal não é a possibilidade da construção 

do computador homem; é, antes, saber por que a ideia está se tornando tão popular num período histórico 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 robôs que se parecem com homens pertence ao futuro. Mas o presente 

já nos mostra homens que agem como robôs. Quando a maioria dos homens for como robôs, então, na verdade, não 

haverá problemas de se construir robôs que se pareçam com homens.  
Erich Fromm1. A Revolução da Esperança. 3. ed. Rio de Janeiro: Zahar, 1977. 

 

01. De acordo com a opinião do autor do texto, é CORRETO afirmar que 
 
A) a atual sociedade tecnológica pode ser o melhor sistema do futuro porque, aos poucos, o homem deixa sua visão 

sentimental e investe em tudo o que é necessário e possível: fabricar armas nucleares, ir à lua, aos planetas, enfim 

preocupar-se com o progresso. 

B) a tradição humanista deixou a sociedade mais frágil, pois o que importa é o segundo princípio, ou seja, a eficiência e 

produção máximas. 

C) o mais viável para a atual sociedade tecnológica é a aceleração ilimitada da produção, fator que evidencia o êxito da 

economia do país. Assim nascerá o melhor: computadores que não diferem do homem. 

D) se a produção industrial for governada pelo princípio da aceleração ilimitada, trará consequências positivas para setores 

como educação, esportes; logo será bom para todos. Vale ter mais e usar mais. 

E) é preciso enfatizar a sociedade tecnológica, unindo-a a uma proposta de repúdio à construção do homem como “dente de 

engrenagem da máquina de produção.” 

                                                 
1
Erich Fromm (23/03/1900 – 18/03/1980) foi um psicanalista, filósofo e sociólogo alemão. 

 

http://pt.wikipedia.org/wiki/Psican%C3%A1lise
http://pt.wikipedia.org/wiki/Alemanha


3 

02. Todo texto argumentativo é construído com base na apresentação e defesa de pontos de vista. Segundo o autor do 

texto, a sociedade tecnológica 

 

A) é imprescindível, em qualquer curso, ao homem, pois representa a esperança de um mundo mais evoluído científica, 

econômica e humanamente. 

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

C) propicia o crescimento, a alegria, a razão de ser da humanidade, desde que princípios do funcionamento da sociedade 

humanista sejam respeitados. 

D) permite-nos visualizar o grau de evolução saudável da humanidade, desde que as pessoas funcionem como um apêndice da 

máquina. 

E) nunca se desumanizará, caso haja produção ilimitada. Economia, educação e esportes em crescimento acelerado funcionam 

como indicativos de uma necessidade de sempre se fazer mais. 

 

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

 

A) é dócil como um lactente. 

B) chora quando tem tudo, pois quer sempre o máximo, embora seja sempre equilibrado. 

C) precisa querer mais do que sempre quis. 

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

E) perdeu o foco no que tange à questão do que é preciso ser absorvido. 

 

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

 

I. Na passagem “Ela o transforma no “Homo Consumens...”, (4º parágrafo), os termos destacados têm para 

referentes respectivamente “exigência” e “ritmo”. 

II. Em “Ele é o eterno lactente (...), (4º parágrafo)”, o termo destacado exerce a mesma função sintática que os termos 

“humano” e “coisa” em “O homem (...) torna-se uma “coisa e deixa de ser humano”, (4º parágrafo). Já os verbos 

“é” e “torna-se” funcionam como verbos de ligação. 

III. Na passagem, “A possibilidade de que podemos construir robôs que se parecem com homens...”, (6º parágrafo), as 

duas ocorrências do “QUE” indicam tratar-se de pronomes relativos, e o segundo “QUE” exerce função sintática 

de sujeito. 

IV. Em “(...) e ainda não há visão alguma do limite...”, (3º parágrafo), se o verbo destacado fosse “existir”, o termo 

“visão” seria o sujeito, o que não ocorre com o verbo haver. 

V. Na passagem , “Com efeito, ele aumenta o tédio da mesma forma que um bebida salobra (...), aumenta a sede”, (4º 

parágrafo), a expressão destacada exprime estado de certeza. 

 

Estão CORRETAS somente 

 

A) II e V. B) III e IV. C) I, II e IV. D) II, IV e V. E) II, III e V. 

 

05. De acordo com a norma culta padrão, analise as considerações a seguir: 

 

I. Em “Parece-me que o problema principal (...) é, antes, saber “por que” a ideia está se tornando...”, (5º parágrafo), 

o termo “por que” foi usado de forma incorreta. Trata-se de conjunção, logo deveria ser “porque”. 

II. Na passagem “Mas a indústria que evita o tédio, isto é, a indústria que vende...”, (4º parágrafo), a acentuação 

gráfica nas palavras “indústria” e “tédio” se justifica pela mesma regra. 

III. Em “Quando a maioria dos homens for como robôs, então, na verdade, não haverá problemas de se construir (...)”, 

(6º parágrafo), a 2ª e a 3ª vírgulas isolam uma expressão adverbial. 

IV. Em “(...) não haverá problemas de se construir...”, (6º parágrafo), o verbo destacado é impessoal. 

V. Na passagem “A possibilidade de que podemos construir robôs que se parecem com homens pertence ao futuro”, 

(6º parágrafo), o verbo destacado deveria estar no plural, e a oração “que se parecem com homens” deveria estar 

entre vírgulas. 

 

Estão CORRETAS 

 

A) todas, exceto a V. B) II, III e IV, apenas. C) I, II e IV, apenas. D) III e V, apenas. E) II e IV, apenas. 

 

06. Analise as considerações abaixo: 
 

I. Na passagem “Esse princípio representa a negação de todos os valores que a tradição humanista desenvolveu”, (2º 

parágrafo), observa-se um processo de interlocução entre o texto e as ideias externas, ou seja, tem-se uma espécie 

de intertextualidade. 

II. Em “Ele (o homem) passa seu tempo fazendo coisas nas quais não está interessado”, (4º parágrafo), a preposição 

usada antes do pronome relativo desobedece ao padrão culto da língua.  
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III. Na frase “A possibilidade de que podemos construir robôs (...)”, (6º parágrafo), o termo “que” não pode vir regido 

de preposição, pois contraria as normas de regência nominal. 

IV. Em “O êxito da economia do país é medido pela elevação de sua produção total”, (3º parágrafo), tem-se voz 

passiva. 

V. Em “Se é possível fabricar armas nucleares, elas devem ser fabricadas”, (2º parágrafo), há, entre as orações, uma 

relação de causa e efeito. 

 

Pode-se concluir que estão CORRETAS 

 

A) I, IV e V, apenas.  B) II, III e V, apenas.  C) I, II e III, apenas. D) II e IV, apenas. E) todas, exceto a I. 

 

Texto II para responder a questão 07 

 

 
Disponível: HTTP://humortadela.com.br 

 

07. Analise as considerações feitas com base no propósito comunicativo do texto. 
 

I. O chargista mostra-se muito preocupado com a atual sociedade tecnológica, pois o domínio dela garantirá a 

competência do Papa e o progresso da Igreja. 

II. Só com o domínio das novas tecnologias, poder-se-á humanizar a Igreja, uma vez que a comunicação se tornará 

mais eficaz. 

III. O chargista ironiza com o fato de o domínio das novas tecnologias ser imprescindível às mudanças da Igreja e 

garantir a competência do Papa. 

IV. A justificativa do Papa acentua o humor da tira, pois revela também uma preocupação sem fundamento para 

solucionar problemas da Igreja. 

V. Tanto a preocupação do jornalista quanto a do 1º falante revelam um sintoma bastante comum com relação ao 

puramente tecnológico como definidor para o sucesso do mundo. 

 

Estão CORRETAS  

 

A) III, IV e V, apenas.  

B) I, III e IV, apenas.  D) I e II, apenas. 

C) II e IV, apenas. E) todas, exceto a II. 

 

08. Com relação às flexões nominais e verbais, analise as considerações a seguir e assinale a CORRETA de acordo com 

a norma culta da língua. 

 

A) Muitos cidadões creem que a modernização provém de acordos técnico-científicos. 

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

C) Houveram muitas solenidades cívicos-religiosas. 

D) Alguns populares também não descreem de que os bem-estares dependem do domínio científico no que diz respeito às 

novas tecnologias. 

E) Os males não se remedeam com avançados projetos de guardiãos.  

 

 

http://humortadela.com.br/
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Leia a tira a seguir para responder a questão 09. 
 

 
LAERTE. Piratas do Tietê. Folha de S.Paulo, São Paulo,22jul.2002. 

 

09. Há, na tira, desobediência ao padrão culto da língua no que diz respeito à concordância nominal. Assinale a 

alternativa INCORRETA no que diz respeito à concordância verbo-nominal. 

 

A) Sabe-se que bastantes indivíduos acreditam na máxima de que muitas coisas, hoje, deve ser feito pelo êxito da economia do 

país. Eles não estão só. 

B) O êxito da economia do país é medido pela elevação de suas produções totais. Não se sabe se menos pessoas acreditam 

nessa afirmação. 

C) Muitas pessoas estão meio desorientadas com relação à atual sociedade tecnológica. 

D) Armas nucleares o mais poderosas possível têm sido fabricadas e bastantes homens percebem o perigo. 

E) Alegria é necessário ao homem, pois alguns de nós somos agitados, infelizes. 

 

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

 

Pipoca Moderna 

 

E era nada de nem noite de negro não  

E era nê de nunca mais 

E era noite de nê nunca de nada mais 

E era nem de negro não 

Porém parece que hágolpes de pê, de pé, de pão 

De parecer poder 

(E era não de nada nem) 

Pipoca ali, aqui, pipoca além 

Desanoitece a manhã 

Tudo mudou. 

 

10. Analise as considerações feitas e assinale o comentário INCORRETO. 

 

A) Na passagem “(...) hágolpes de pê,/de pé, de pão (...)”, existe uma expressão ambígua. 

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

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

D) O operador argumentativo “porém”, (5º verso), com sua carga semântica de conclusão, divide o texto em dois momentos. O 

cromatismo explorado pelo autor também acentua essa divisão no que tange à realidade social. 

E) O recurso sonoro criado pela repetição de fonemas como /d/, /n/ e /p/ aponta para a construção de um campo semântico 

negativo, escuro. 

 

CONHECIMENTOS DO SUS 

 
11. Sobre a Norma Operacional de Assistência à Saúde (NOAS) de 2002, município que apresente papel de referência 

para outros municípios em qualquer nível de atenção é denominado de 

 

A) Município Sede. 

B) Unidade territorial de qualificação na assistência à saúde. 

C) Município Polo. 

D) Município Piloto. 

E) Território. 
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12. Sobre as características do Sistema de Vigilância, analise as afirmativas abaixo: 
 

I.  Os sistemas de vigilância apresentam três componentes, a saber: coleta de dados, análise e ampla distribuição das 

informações analisadas a todos os que dela necessitem tomar conhecimento. 

II.  Os sistemas de vigilância de específicos eventos adversos à saúde incluem o acompanhamento dos respectivos 

programas de controle com o objetivo de avaliar o impacto dele decorrente. 

III.  São úteis para a identificação de fatores de risco e das populações vulneráveis à exposição ao risco, de forma a 

tornar mais efetivas as medidas de controle.  
 
Está(ão) CORRETA(S) a(s) afirmativa(s) 

 

A) I, apenas. B) II, apenas. C) I e II, apenas.  D) I e III, apenas. E) I, II e III. 

 

13. Sobre o art. 198 da Constituição Federal de 1988, referente às diretrizes das ações e dos serviços públicos de saúde 

que constituem um sistema único, assinale V para as afirmativas Verdadeiras ou F para as Falsas.  
 

(   )   A centralização com direção única, em cada esfera de Governo é uma das diretrizes do Sistema único. 

(   )   O atendimento integral, com prioridade para as atividades preventivas, sem prejuízo dos serviços assistenciais é 

umas das diretrizes do Sistema Único. 

(   )   É vedada a participação da comunidade de acordo com as diretrizes do Sistema Único. 

(   )   O Sistema Único de Saúde será financiado, nos termos do art. 195, com recursos do orçamento da seguridade 

social, da União, dos Estados, do Distrito Federal e dos Municípios, além de outras fontes. 
 
Assinale a alternativa que apresenta a sequência CORRETA. 

 

A) F – F – F – F B) V – V – F – F C) V – V – V – F D) F – V – F – V E) F – F – V – V 

 

14. Pode-se definir vigilância como a observação contínua da distribuição, tendência e incidência de agravos, mediante 

a coleta sistemática, consolidação e avaliação de informes de morbidade e mortalidade. Sobre as características 

básicas da vigilância em saúde, analise os itens abaixo: 
 

I. Intervenção sobre problemas de saúde (danos, riscos e/ou determinantes) 

II.  Ênfase em problemas que requerem atenção e acompanhamentos contínuos 

III.  Operacionalização do contexto de risco 

IV.  Articulação de ações promocionais e curativas 

V.  Atuação universal 
 
Estão CORRETOS 
 
A) I, II, III e IV, apenas. B) I e II, apenas. C) II, III e V, apenas. D) III e IV, apenas. E) I, II, III, IV e V. 

 

15. De acordo com a Norma Operacional Básica do SUS de 1996 (NOB-SUS/96), a Comissão Intergestores Tripartite 

(CIT) é composta, paritariamente, por representação 
 
A) do Ministério da Saúde (MS), do Conselho Nacional de Secretários Estaduais de Saúde (CONASS) e do Conselho Nacional 

de Secretários Municipais de Saúde (CONASEMS). 

B) do Ministério da Saúde (MS), da Conferência Estadual de Saúde (CES), da Comissão Intergestores Transitória (CITr). 

C) dos intermediadores do governo, prestadores de serviços conveniados ao SUS e profissionais de saúde. 

D) dos prestadores de serviços conveniados ao SUS; profissionais de saúde liberais e usuários representantes dos Conselhos. 

E) do Fundo Nacional de Saúde (FNS); Conselho Local de Saúde (CLS) e Conferência Nacional de Saúde (CNS). 

 

16. NÃO é uma situação de risco a ser observada pelo Agente Comunitário de Saúde: 
 
A) Gestantes com pressão arterial controlada. 

B) Bebês que nascem com baixo peso (menos de 2500Kg). 

C) Crianças desnutridas. 

D) Bebês que não são amamentados no peito. 

E) Gestantes menores de 18 anos. 

 

17. Envelhecer deve ser com saúde, de forma ativa, livre de qualquer tipo de dependência funcional. Com base nessa 

afirmação, é correto afirmar que faz parte das diretrizes da Política Nacional da Pessoa Idosa, EXCETO:  
 
A) Promoção do envelhecimento ativa e saudável.  

B) Atenção integral, integrada à saúde da pessoa idosa.  

C) Estímulo às ações intersetoriais, visando à integralidade da atenção.  

D) Provimento de recursos capazes de assegurar qualidade da atenção à saúde da pessoa idosa.  

E) Promover a territorialização das comunidades. 
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18. O Programa de Saúde da Família foi idealizado para aproximar os serviços de saúde da população, gerando uma 

quantidade significativa de dados. Marque 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 Saúde da Família, segundo o Ministério da Saúde, analise os itens abaixo:  

 

I.  Prestar assistência integral contínua, com resolutividade e boa qualidade, às pessoas que a procurem em demanda 

espontânea.  

II.  Intervir sobre os fatores de risco aos quais a população está exposta.  

III.  Estimular a organização do controle social. 

IV.  Garantir o atendimento de urgência e emergência aos moradores da região.  

 

Estão CORRETOS  

 

A) I, II, III e IV.   

B) I, II e III.   D) II e III. 

C) I e II.   E) I e III. 

 

20. O Ministério da Saúde elegeu a Estratégia Saúde da Família (ESF) para a reorganização da atenção básica no país. 

Sobre essa estratégia, é CORRETO afirmar que  

 

A) desenvolve, exclusivamente, ações programáticas, de acordo com a fase do ciclo de vida das pessoas.  

B) é um serviço paralelo às demais unidades básicas de saúde e dos municípios.  

C) é responsável pela assistência curativa, apenas, de pessoas em situação de risco.  

D) prioriza ações de promoção, proteção e recuperação da saúde individual e familiar.  

E) encaminha o usuário aos serviços de alta complexidade e assistência hospitalar. 

 

 

CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS DA ESPECIALIDADE 

 

 

21. A Doença de Gaucher (DG) é a mais frequente doença lisossomal de depósito, apresentando 3 subtipos clínicos de 

acordo com a presença ou ausência de manifestações neurológicas.  

 Em relação à DG, assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) A DG é uma doença multissistêmica, decorrente de um defeito no metabolismo dos aminoácidos, mais frequente em judeus. 

B) O tipo 2 é o mais comum e caracteriza-se pelo rápido curso neurodegenerativo e óbito nos primeiros anos de vida.  

C) A DG é uma lipidose que pode apresentar-se com anormalidades hematológicas, organomegalia, envolvimento esquelético 

e manifestações neurológicas. 

D) O tipo 1 manifesta-se invariavelmente, nos 2 primeiros anos de vida, apresentando alterações neurológicas progressivas 

assim como intenso envolvimento visceral. 

E) O padrão de herança é autossômico dominante. 

 

22. A atresia de vias biliares extra-hepáticas (AVBEH) é uma das principais causas de transplante hepático em 

crianças.  

 Assinale a alternativa CORRETA em relação à AVBHE. 

 

A) A forma embrionária ou fetal é o tipo mais comum, correspondendo a cerca de 80% dos casos. 

B) A cintilografia hepatobiliar com ácido iminodiacético, marcado com tecnécio, tem elevada especificidade, sendo atualmente 

o melhor exame para o diagnóstico definitivo. 

C) Para pacientes com lesões não corrigíveis, a hepatoportoenterostomia (cirurgia de Kasai) deve ser realizada, 

preferencialmente, antes de 8 semanas de vida, pois  assim as  taxas de sucesso  são mais elevadas. 

D) A forma perinatal está associada a outras anomalias congênitas, como situs inversus, poliesplenia, má rotação intestinal, 

cardiopatia congênita. 

E) A presença de fezes coradas nos primeiros dias de vida e ausência de icterícia na primeira semana de vida descartam o 

diagnóstico de AVBEH. 
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23. A Febre Reumática(FR) é um grande problema de saúde pública, especialmente  nos países em desenvolvimento. 

Entre as estratégias que visam diminuir sua incidência, está a introdução de esquemas terapêuticos profiláticos. 

Sobre a profilaxia da febre reumática, assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) Como profilaxia primária da febre reumática, o tratamento das faringoamigdalitesestreptocócicas do grupo A deve ser 

iniciado em até 3 dias do início do quadro infeccioso. 

B) O tratamento adequado das faringoamigdalites  estreptocócicas do grupo A é baseado na administração  de antibiótico 

bactericida  ou bacteriostático com manutenção de níveis séricos por 7 dias. 

C) Para pacientes que tiveram o diagnóstico de FR sem cardite prévia, a profilaxia secundária deve ser mantida até os  21 anos 

de idade ou  por 5 anos após  o último surto, valendo o que cobrir maior período. 

D) Tetraciclina, sulfas e cloranfenicol são as primeiras opções de tratamento das faringoamigdalites estreptocócicas do grupo 

A em pacientes com alergia à penicilina. 

E) Pacientes que se submeteram à cirurgia valvar devem fazer a profilaxia secundária até os 40 anos de vida. 

 

24. Fátima, 8 anos, apresenta edema e dor no joelho direito, punho esquerdo e cotovelo direito há 7 meses. Nega febre. 

Ao exame: estado geral bom, corada, ausculta cardiorrespiratória normal e edema com limitação da movimentação 

dos punhos (esquerdo e direito) e joelho direito.  

 Qual a hipótese diagnóstica MAIS PROVÁVEL e a CONDUTA inicial mais adequada? 

 

A) Artrite idiopática juvenil oligoarticular. Solicitar fator antinúcleo (FAN), radiografia de punhos e joelhos. 

B) Artrite idiopática juvenil poliarticular. Solicitar fator antinúcleo (FAN) e antiestreptolisina O. 

C) Febre reumática. Solicitar antiestreptolisina O e radiografia dos punhos, cotovelos e joelhos. 

D) Febre reumática. Solicitar antiestreptolisina O e proteína C reativa. 

E) Febre reumática. Solicitar antiestreptolisina O, proteína C reativa e radiografia de punhos, cotovelos e joelhos. 

 

25. O conceito de síndrome epiléptica é definido como sendo um complexo de sinais e sintomas, que delimitam uma 

condição epiléptica única e específica. Sobre as características das diversas formas de epilepsia, é INCORRETO 

afirmar que 

 

A) crise convulsiva febril - crise epiléptica que ocorre entre 1 mês e 5 anos de idade associada com doença febril não causada 

por infecção do SNC e sem critérios para outras crises. 

B) crises parciais simples - não ocorre perda da consciência. 

C) síndrome de West - epilepsia grave, com EEG inespecífico que cursa com crises epilépticas polimórficas. 

D) epilepsia ausência - mais frequente no sexo feminino, apresenta início e término abruptos com comprometimento da 

consciência. 

E) estado de mal epiléptico - caracteriza-se por crise epiléptica com mais de 30 minutos de duração.  

 

26. Criança do sexo masculino, 2 anos, é admitida em caráter de urgência com quadro de pneumonia e de diabetes não 

controlada, com glicosúria importante, causando diurese osmótica e consequente espoliação hidroeletrolítica de 

sódio. O paciente encontra-se torporoso e apresenta convulsões e reflexos profundos deprimidos. O sódio plasmático 

foi de 110 meq/L e o potássio, 3,8 meq/L.  

 Com relação ao quadro acima, é CORRETO afirmar que 

 

A) o tratamento de escolha para a situação acima deve ser a restrição hídrica. 

B) embora rara, a desmielinização osmótica é séria e pode ocorrer de um a vários dias após o tratamento mais agressivo e 

rápido da hiponatremia. A disfunção neurológica resultante inclui quadriplegia, paralisia pseudobulbar, convulsões, coma e 

até óbito. 

C) deve-se, como primeira medida, realizar uma ampola de gluconato de cálcio a 10% para prevenção de arritmias. 

D) na condução desse caso, encontram-se contraindicadas soluções de sódio hipertônicas (NaCl 3%). 

E) a osmolaridade plasmática encontra-se baixa (hiponatremia hipotônica). 

  

27. A dor musculoesquelética recorrente é uma queixa frequente nos ambulatórios de pediatria. Sobre esse tema, 

assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) Nos casos de dor musculoesquelética crônica, monoarticular, independentemente de ser artralgia ou artrite, deve ser 

solicitado antiestreptolisina O, porque esse quadro pode ser sugestivo de febre reumática. 

B) Identificar a duração da dor musculoesquelética se é aguda ou crônica, é importante porque, quando crônica, a febre 

reumática deve ser a principal hipótese diagnóstica. 

C) A artrite idiopática juvenil deve ser a principal hipótese diagnóstica nos casos de artralgia aguda isolada com 

antiestreptolisina O normal. 

D) Nos casos de proteína C reativa elevada associada à artrite crônica, o correto é iniciar profilaxia secundária imediatamente 

com penicilina benzatina para prevenir cardite. 

E) A dor musculoesquelética recorrente crônica, que não interfere nas atividades habituais da criança, sem manifestações 

sistêmicas associadas, mesmo com antiestreptolisina O elevada, não sugere febre reumática. 
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28. A bronquiolite é uma doença de diagnóstico clínico. Sobre o seu manuseio, é CORRETO afirmar que 

 

A) o uso beta 2 agonista deve ser feito de rotina. 

B) diferente da asma, há indicação para o brometo de ipratrópio de forma isolada. 

C) a indicação precoce de prednisolona via oral reduz internamento. 

D) nos casos leves e moderados, indicar a budesonida. 

E) todo paciente com saturação de oxigênio abaixo de 90% deverá receber oxigênio suplementar.  

 

29. Os critérios diagnósticos para Diabetes Mellitus (DM) foram modificados recentemente pela American Diabetes 

Association (ADA) e posteriormente aceitos pela Organização Mundial da Saúde (OMS) e pela Sociedade Brasileira 

de Diabetes (SBD).  

 De acordo com essas mudanças, o diagnóstico de DM pode ser dado quando 

 

A) glicemia casual acima de 126mg/dl sem outros sintomas associados.  

B) glicemia de jejum ≥ 200mg/dl (7 milimois). Em caso de pequenas elevações da glicemia, o diagnóstico deve ser confirmado 

pela repetição do teste em outro dia. 

C) glicemia de 2 horas pós-sobrecarga de 75g de glicose for acima de 200mg/dl. 

D) dosagem de hemoglobina glicada (HbA1c) for abaixo de 9 %. 

E) apenas a presença de sintomas clássicos é o suficiente para dar o diagnóstico. 

 

30. O rotavírus é um dos principais agentes etiológicos da doença diarreica aguda. Após a introdução da vacina no 

calendário nacional em 2007, observaram-se mudanças importantes na sua epidemiologia.  

 Em relação à diarreia por rotavírus, assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) A doença é mais frequente nos lactentes menores de 2 anos e é sempre leve, não necessitando do plano C(hidratação 

venosa) 

B) A infecção nos menores de 2 meses, na maioria das vezes, é assintomática. 

C) Diarreia aquosa, febre baixa e a completa ausência de vômitos são características da infecção por rotavírus. 

D) Medicações sintomáticas, como antiespasmódicos e antissecretores, assim como os antivirais são importantes para o 

tratamento. 

E) A vacina disponível é contraindicada em lactentes menores de 6 meses. 

 

31. As miocardiopatias constituem-se em um grupo heterogêneo de doenças, nas quais existe comprometimento do 

músculo cardíaco com função miocárdica anormal, resultando em importante morbidade e mortalidade em 

crianças.  

 Com relação às miocardiopatias na infância, assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) As miocardiopatias restritivas, caracterizadas por dimensões ventriculares normais, espessura normal da parede miocárdica 

e função sistólica diminuída, correspondem a mais de 50% dos casos de miocardiopatias. 

B) A miocardiopatia dilatada é a forma mais comum de miocardiopatias na infância, com diversas etiologias, porém as causas 

isquêmicas constituem a maioria. 

C) As miocardites virais podem resultar em miocardiopatia dilatada, com destaque para o vírus da hepatite A e o rinovírus. 

D) Na miocardiopatia hipertrófica, embora o ventrículo direito seja predominantemente afetado, o ventrículo esquerdo pode ser 

envolvido, principalmente em crianças menores que 5 anos. 

E) Entre os fatores de risco para morte súbita em pacientes com miocardiopatia hipertrófica, podemos observar: história 

familiar de morte súbita, hipotensão arterial em resposta aos exercícios e excessiva espessura da parede ventricular (mais 

que 3 cm). 

 

32. Em crianças, a Fibrose Cística (FC) representa uma das causas de doença pulmonar crônica grave, ocorrendo por 

alteração da CFTR (cystic fibrosis transmembrane regulator).  

 Sobre a FC, assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) A colonização das vias aéreas por Pseudomonas aeruginosa ocorre a partir da segunda década de vida, observando-se, 

antes deste período, colonização por Staphylococcus aureus e Haemophilus influenzae. 

B) Para o diagnóstico da FC, são necessários dois testes do suor pelo método da iontoforese após estimulação com pilocarpina 

(em ocasiões diferentes), demonstrando concentração de cloretos superior a 40 mEq/L. 

C) A partir dos 4 a 6 anos de idade, estudos de função pulmonar podem ser obtidos, demonstrando o típico padrão restritivo de 

envolvimento pulmonar. 

D) Bronquiolite e bronquite crônica são a manifestação pulmonar inicial, porém, posteriormente, alterações estruturais nas 

paredes das vias aéreas determinarão bronquiolectasias e bronquiectasias. 

E) Há uma correlação entre as concentrações de íons no suor e a gravidade da doença, permitindo identificar, precocemente, os 

pacientes com curso da doença mais desfavorável. 
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33. Em relação à Válvula de Uretra Posterior (VUP), assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) É cerca de 5 vezes mais frequente no sexo masculino que no feminino. 

B) Bexiga distendida palpável e jato urinário fraco levam à suspeita de VUP no período neonatal. 

C) A grande maioria dos casos é diagnosticada após os 5 anos de idade. 

D) Fatores prognósticos desfavoráveis entre outros incluem: polidrâmnio in utero, hidronefrose antes das 24 semanas de 

gestação e identificação de cistos renais corticais em ambos os rins.  

E) Cintilografia é o exame padrão-ouro para o diagnóstico. 

 

34. A respeito da Endocardite Infecciosa (EI), assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) Estreptococos do grupo viridans e staphylococcus aureus são os 2 principais agentes etiológicos da EI em pacientes 

pediátricos. 

B) A ausência de vegetações na ecocardiografia exclui o diagnóstico de EI. 

C) A presença de 4 critérios menores de DUKE confirma o diagnóstico de EI. 

D) Em relação à prevenção, pacientes com cardiopatia congênita acianótica não reparada fazem parte do grupo de risco mais 

elevado para EI, sendo indicada profilaxia para tratamentos dentários. 

E) Entre os pacientes portadores de prótese valvar, a incidência de EI começa a aumentar após o sexto mês da cirurgia. 

 

35. O Estado de Mal Epiléptico (EME) é a emergência neurológica mais frequente, necessitando de tratamento 

imediato e eficaz a fim de prevenir os danos neurológicos e distúrbios sistêmicos associados.  

 Sobre o EME, na infância, é CORRETO afirmar que 

 

A) é definido como qualquer crise com duração de 15 minutos ou mais, ou crises repetidas sem recuperação da consciência 

entre elas. 

B) ocorre com crises tônico-clônicas, tônicas ou clônicas, não sendo observados outros tipos de crises como mioclônicas ou de 

ausência. 

C) é considerado refratário quando não há o controle clínico e/ou eletrográfico, com as doses adequadas de benzodiazepínicos, 

fenitoína e fenobarbital. 

D) as sequelas neurológicas são idade-dependentes, ocorrendo mais frequentemente, em crianças maiores de 3 anos. 

E) se disponível, a droga inicial é o fenobarbital sódico. 

 

36. São características da Síndrome de Lennox-Gastaut, EXCETO: 

 

A) Predomínio no sexo feminino, com pico entre 1 e 3 anos de idade. 

B) Crises epilépticas polimórficas. 

C) Retardo mental ou distúrbio de personalidade. 

D) Anormalidades interictais no EEG, com atividade de base desorganizada.  

E) Alguns casos são precedidos pela Síndrome de West. 

 

37. A hipercalemia pode traduzir-se em uma situação de risco para morte iminente. Muitas vezes, pode ser decorrente de 

iatrogenia ou sinalizar para causas clínicas subjacentes que precisam ser corrigidas ou acompanhadas. Com relação a 

medidas que podem ser instituídas no tratamento emergencial desse distúrbio hidroeletrolítico incluem-se, 

EXCETO: 
 
A) Infusão de gluconato de cálcio a 10% 

B) Infusão de solução de bicarbonato de sódio 

C) Inibidores da ECA (enzima conversora da angiotensina) 

D) Resina de troca iônica 

E) Solução de insulina-glicose 

 

38. Criança de 4 anos de idade, chega à emergência com crise de asma que se iniciou nas últimas 12 horas. Há dois dias, 

vinha apresentando coriza, tosse e febre. Segundo a genitora, a criança tem crises esporádicas (aproximadamente 2 

a 3 crises /ano), nunca se internou e faz uso apenas de broncodilatador nas crises. Ao exame físico, mostrava-se 

afebril, dispneico, com tiragens intensas de fúrcula esternal, intercostal e subcostal, FR=48 irpm, FC=136 bpm, PFE 

= 30%, SpO2=91% em ar ambiente. Não conseguia se comunicar com frases completas. De acordo com os dados 

acima e segundo as Diretrizes da Sociedade Brasileira de Pneumologia e Tisiologia para o Manejo da asma – 2012, a 

crise de asma desse paciente pode ser classificada como 

 

A) Grave.  

B) Leve.  

C) Leve a moderada. 

D) Muito grave.  

E) Moderada. 
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39. Lactente com 32 dias de vida, nascido de parto prematuro, tem o diagnóstico de doença pulmonar crônica e 

permanece internado devido à dependência de oxigênio. A gasometria arterial, colhida com FiO2 a 30%, sob CPAP 

nasal, tem os seguintes resultados: pH 7,2, pO2 =74mmHg, pCO2=70mmHg e bicarbonato 27 mEq/L.  

 De acordo com o quadro acima, o distúrbio acidobásico pode ser identificado como 

 

A) Acidose metabólica descompensada. 

B) Alcalose metabólica descompensada.  

C) Acidose mista. 

D) Acidose respiratória e alcalose metabólica. 

E) Acidose respiratória. 

 

40. Lactente com 5 meses de vida vem apresentando diarreia (fezes pastosas ou aquosas, sem muco ou sangue) 

associada a episódios de vômitos há aproximadamente 1 mês.  Genitora nega febre e informa que foi observada 

discreta perda de peso nesse período. Criança foi amamentada exclusivamente até os 3 meses e meio  de vida, 

quando foi introduzida fórmula infantil 1º semestre, pois a mãe voltou a trabalhar. Ao exame, estado geral 

satisfatório, com discreto eritema perianal.  

 De acordo com as informações acima, qual seria a hipótese diagnóstica inicial mais adequada para o caso? 

 

A) Proctocolite alérgica 

B) Enterocolite desencadeada pelas proteínas do leite de vaca 

C) Alergia gastrointestinal imediata às proteínas do leite de vaca 

D) Enteropatia induzida por proteínas do leite de vaca 

E) Doença celíaca 

 

41. Em relação ao caso da questão anterior(40), qual seria a orientação dietética inicial mais adequada para a criança, 

presumindo que a genitora NÃO amamentará? 

 

A) Substituir a fórmula infantil por fórmula parcialmente hidrolisada. 

B) Substituir a fórmula infantil por fórmula extensamente hidrolisada. 

C) Substituir a fórmula infantil por fórmula com proteína de soja. 

D) Substituir a fórmula infantil por fórmula de aminoácidos. 

E) Substituir a fórmula infantil por leite de arroz. 

 

42. A Doença do Refluxo Gastroesofágico (DRGE) pode causar complicações esofágicas importantes. Sobre essa 

doença, é CORRETO afirmar que 

 

A) atualmente, há insuficientes evidências para utilizar apenas a histologia no estabelecimento do diagnóstico da esofagite de 

refluxo. 

B) habitualmente a estenose péptica localiza-se no segmento proximal do esôfago. Contudo, na presença de hérnia hiatal ou de 

esôfago de Barrett, a estenose pode ter localização mais distal. 

C) o esôfago de Barrett, mais comum nos pacientes com comorbidades associadas à DRGE crônica e operadas de atresia de 

esôfago, se constitui em uma indicação absoluta da cirurgia anti-RGE. 

D) as metaplasias com epitélio colunar tipo fúndico ou cárdico em topografia de esôfago, atualmente são consideradas pré-

malignas. 

E) o encontro de 15 ou mais eosinófilos por campo de grande aumento em biópsia esofágica é patognomônico de esofagite de 

refluxo. 

 

43. Criança com dois meses de idade vem apresentando tosse há aproximadamente 3 semanas, com piora progressiva 

nos últimos dias. A mãe nega cianose e febre. Nasceu de parto normal, sem intercorrências. Procurou atendimento 

de emergência, algumas vezes com prescrição de nebulizações, sem melhora. Ao exame físico, apresentava bom 

estado geral, taquipneia (FR=68 irm) e creptações difusas à ausculta respiratória. Realizou RX de tórax que 

evidenciou hiperinsuflação difusa e infiltrado intersticial. Hemograma mostrou discreta leucocitose com eosinofilia. 

Qual a principal hipótese diagnóstica para esse caso? 

 

A) Pneumonia por clamídia 

B) Pneumonia bacteriana inespecífica D) Bronquiolite viral aguda 

C) Coqueluche E) Broncoaspiração 

 

44. Na doença de Kawasaki, o tratamento com imunoglobulina IV e altas doses de aspirina tem o objetivo de evitar o 

aparecimento de uma das seguintes complicações: 

 

A) Acidente vascular cerebral.  

B) Endocardite aguda.  D) Aneurisma de artéria coronariana. 

C) Hepatite fulminante. E) Insuficiência renal aguda. 
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45. A urinálise com coleta de urocultura é o “padrão-ouro” para o diagnóstico de infecção do trato urinário. É 

imprescindível que a urina enviada para cultura seja colhida adequadamente de acordo com o sexo e a faixa etária 

do paciente. Em relação ao método de coleta, assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) O saco coletor é muito prático e um bom método para ser usado em lactentes, porém tem alto percentual de falso negativo. 

B) O jato intermediário deve ser usado em recém-nascidos do sexo feminino, porém tem alto percentual de falsos positivos. 

C) O jato intermediário em meninos dispensa o asseio genital porque evita a contaminação da flora periuretral, mas tem alto 

percentual de falso negativo. 

D) A punção suprapúbica, método invasivo, porém considerado o mais confiável, podendo ser utilizada sobretudo em crianças 

no primeiro ano de vida.  

E) Cateterismo uretral deve ser usado, apenas, em crianças que têm controle esfincteriano pelo maior tamanho da uretra, 

evitando, desse modo, o traumatismo do procedimento. 

 

46. A otite média secretora (OMS) é um processo inflamatório do ouvido médio, no qual existe secreção persistente por 

mais de 3 meses. Sobre a OMS, assinale a alternativa CORRETA. 

   

A) Diferente das otites recorrentes, não é associada a alterações da fala e do retardo do desenvolvimento. 

B) É essencial para o diagnóstico a presença na membrana timpânica à otoscopia. 

C) A membrana timpânica (MT), habitualmente, encontra-se com a mobilidade aumentada. 

D A otoscopia e a timpanometria são exames que pouco contribuem para o diagnóstico dessa doença. 

E) Costuma ser oligossintomática e, comumente, ocorre perda auditiva do tipo condutiva gradativa. 

 

47. A rinossinusite é uma doença multifatorial, podendo estar relacionada a fatores locais, como obstrução dos óstios 

sinusais; ou sistêmicos, como alteração no transporte mucociliar e disfunção no sistema imune.  

 Sobre as rinossinusites, assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) A obstrução do óstio sinusal durante um resfriado comum dificilmente altera a drenagem e a ventilação do seio, não sendo 

evento associado à rinossinusite bacteriana na sua forma aguda. 

B) Diferente do adulto, os sintomas mais frequentes na criança são de aparecimento precoce com febre alta e secreção 

purulenta. A tosse prolongada é achado incomum. 

C) Os agentes etiológicos mais comuns das rinossinusites agudas bacterianas são o Staphylococcus aureus e o Streptococcus 

beta-hemolyticus. 

D) Para o diagnóstico da doença, a radiografia dos seios da face tem papel fundamental.  

E) À rinoscopia, é comum a presença de edema e hiperemia da mucosa nasal e secreção mucopurulenta em meato médio, 

drenando pela parede posterior da orofaringe.  

 

48. Qual das seguintes características NÃO se refere à retocolite ulcerativa? 

 

A) Acomete basicamente o reto e o cólon. 

B) A lesão é contínua, sem área normal entre os segmentos afetados. 

C) Ocorre um processo inflamatório transmural, com acometimento da mucosa até a serosa. 

D) Em alguns pacientes, pode ser observado acometimento da mucosa do íleo terminal na “ileíte distal de refluxo”. 

E) Pode ocorrer a presença de pseudopólipos. 

 

49. João, dois anos e um mês foi atendido na emergência pediátrica com história de ter apresentado crise convulsiva 

tônico-clônica generalizada há 15 minutos. Genitora refere que o menor tinha iniciado um quadro de febre há 06 

horas e que este foi o primeiro episódio convulsivo. A duração da crise foi de aproximadamente 05 minutos. No 

momento da admissão, o exame físico da criança estava completamente normal.  

 Sobre esse caso, assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) Como a crise convulsiva não foi parcial, pode-se concluir que se trata de uma convulsão febril complicada. 

B) O exame de LCR é fundamental, nesse caso devendo ser realizado por se tratar de uma convulsão na vigência de febre em 

uma criança com mais de 02 anos. 

C) Na convulsão febril simples, geralmente as crises são generalizadas.  

D) Se, durante o atendimento, o paciente apresentasse nova crise, deveria ser tratado na urgência com diazepam venoso. O uso 

de midazolam nessa faixa etária não seria indicado pelo risco de depressão respiratória, diferentemente do diazepam.  

E) O EEG é essencial para a correta condução desse caso. 

 

50. Em relação às miocardiopatias hipertróficas de transmissão genética, a forma mais comum é 

 

A) Variedade simétrica primária. 

B) Variedade simétrica secundária. 

C) Variedade septal assimétrica. 

D) Displasia arritmogênica do ventrículo direito. 

E) Miocardiopatia histiocitoide. 


