PREFEITURA MUNICIPAL DE POMBOS
CONCURSO PUBLICO

MANHA
DADOS DE IDENTIFICACAO DO CANDIDATO

N&o deixe de preencher as informacfes a seqguir:

Prédio Sala

N O O
Nome

N S S e I
N° de Identidade Orgao Expedidor UF N° Inscri¢céo

OBSTETRA E GINECOLOGISTA

ATENCAO

[JUAbra este Caderno, quando o Fiscal de Sala autorizar o inicio da Prova.

> Observe se o Caderno estd completo. Ele devera conter 40 (quarenta) questdes
objetivas de mudltipla escolha com 05 (cinco) alternativas cada, sendo 15 (quinze) de
Conhecimentos do Sistema Unico de Satde-SUS e 25 (vinte e cinco) de Conhecimentos
Especificos.

» Se o0 Caderno estiver incompleto ou com algum defeito grafico que lhe cause duvidas,
informe, imediatamente, ao Fiscal.

» Uma vez dada a ordem de inicio da Prova, preencha, nos espacos apropriados, 0 seu
Nome completo, o Numero do seu Documento de Identidade, a Unidade da Federacéo e
o Numero de Inscricéo.

> Para registrar as alternativas escolhidas nas questfes objetivas de mudltipla escolha,
vocé recebera um Cartdo-Resposta de Leitura Otica. Verifique se o Niumero de Inscri¢éo
impresso no Cartdo coincide com o seu Numero de Inscrigéo.

» As bolhas constantes do Cartdo-Resposta devem ser preenchidas totalmente, com
caneta esferografica azul ou preta.

» Preenchido o Cartdo-Resposta, entregue-o ao Fiscal e deixe a sala em siléncio.

BOA SORTE!
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CONHECIMENTOS DO SISTEMA UNICO DE SAUDE- SUS

01. A Lei Complementar n° 141, de 13 de janeiro de 2012, que regulamentou a Emenda Constitucional
n° 29, de 2000 trata prioritariamente

A) do Controle Social.

B) das ac@es e servicos de salde na alta complexidade.

C) da Atencao Basica de Saude.

D) dos valores minimos a serem aplicados anualmente pela Unido, Estados, Distrito Federal e Municipios em
acles e servicos publicos de salde.

E) das competéncias do Conselho Nacional de Saude.

02. A lei complementar que regulamentou o 8§ 3° do artigo 198 da Constituicdo Federal estabeleceu valores
e percentuais minimos a serem aplicados anualmente pela Unido, Estados e Municipios em acdes e
servicos publicos de salude. Para Estados e Municipios, os valores referentes a arrecadacao de
impostos, sdo, no minimo, respectivamente

A) 12% e 15%.
B) 10% e 12%.
C) 12% e 12%.
D) 15% e 10%.
E) 15% e 15%.

03. No Brasil, a assisténcia a saude é livre a iniciativa privada. Esse direito est4 garantido mediante uma
(um)

A) emenda constitucional.

B) lei complementar.

C) resolucdo do Conselho Nacional de Saude.
D) artigo da Constituicdo Federal.

E) decreto presidencial.

04. A organizacio, a direcdo e a gestdo do Sistema Unico de Salde estfo regulamentadas pela legisla¢éo
brasileira. Sobre a direcdo do SUS em nivel municipal, leia as sentencas abaixo:

I. A direcdo é Unica e cabe a Secretaria Municipal ou 6rgéo equivalente.

Il. Os municipios poderdo constituir consdrcios para desenvolver, em conjunto, as a¢des e 0s servicos de
saude que lIhes correspondam.

Il. No nivel municipal, o Sistema Unico de Satde - SUS poderéa organizar-se em distritos.

IV. A participacéo da iniciativa privada esta excluida da direcdo municipal.

V. No nivel municipal, a dire¢do do SUS é compartilhada pelo nivel estadual.

Assinale a alternativa CORRETA.

A) Todas estdo corretas.

B) Existem, apenas, quatro corretas.
C) Existem, apenas, trés corretas.
D) Existem, apenas, duas corretas.
E) Existe, apenas, uma correta.
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05. Sobre a competéncia da direcdo municipal do Sistema Unico de Saide — SUS, leia as sentencas a
seguir:

V.

V.

Participar do planejamento, programacdo e organizacao da rede regionalizada e hierarquizada do
Sistema Unico de Salde — SUS em articulacdo com sua direcao estadual.

Participar da execucéo, controle e avaliacdo das ac8es referentes as condicdes e aos ambientes de
trabalho.

Controlar e fiscalizar os procedimentos dos servicos privados de saude.

Executar servi¢os de alimentacao e nutrigéo.

Colaborar na fiscalizagdo das agressdes ao meio ambiente que tenham repercussdo sobre a sadude
humana e atuar, junto com os érgados municipais, estaduais e federais competentes, para controla-las.

Assinale a alternativa CORRETA.

A) Todas estéo corretas.

B) Existem, apenas, quatro corretas.
C) Existem, apenas, trés corretas.
D) Existem, apenas, duas corretas.
E) Existe, apenas, uma correta.

06. Sobre a participacdo da comunidade do Sistema Unico de Salde, analise as afirmativas abaixo:

V.
V.

Na esfera Municipal, sem prejuizo das fungBes do Poder Legislativo, existem as seguintes instancias
colegiadas: a Conferéncia de Saude, o Conselho de Saude e a Camara Municipal de Saude.

O Conselho Nacional de Secretarios Municipais de Saude (Conasems) tem representacdo no
Conselho Nacional de Saude.

A representacédo dos usuarios no Conselho Municipal de Saude é paritaria em relagdo ao conjunto dos
demais segmentos.

A Conferéncia Municipal de Saude reunir-se-a a cada quatro anos.

A representacdo dos usuérios na Conferéncia Municipal é paritaria em relacdo ao conjunto dos
demais segmentos.

Assinale a alternativa CORRETA.

A) Todas estéo corretas.

B) Existem, apenas, quatro corretas.
C) Existem, apenas, trés corretas.
D) Existem, apenas, duas corretas.
E) Existe, apenas, uma correta.

07. A politica Nacional de Atencdo Béasica (PNAB) tem sido aprovada mediante portarias ministeriais.
Recentemente foi aprovada a nova PNAB, mediante a Portaria 2.436, de 21 de setembro de 2017. Nessa
portaria, define-se que a Atencdo Basica requer um conjunto de atividades de salde individuais,
familiares e coletivas, que podem envolver as seguintes acdes:

I
Il
M.
V.
V.

Promocéo a saude
Prevencéo de doencas
Diagnéstico e tratamento
Reabilitacdo

Cuidados Paliativos

Assinale a alternativa CORRETA.

A) Todas estéo corretas.

B) Existem, apenas, quatro corretas.
C) Existem, apenas, trés corretas.
D) Existem, apenas, duas corretas.
E) Existe, apenas, uma correta.
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08. Diferentemente das portarias anteriores que aprovaram a PNAB, a Portaria 2.436, de 21 de setembro de
2017 estabelece:

I A recomendagao da inclusédo do Gerente de Atencao Basica

Il. A populacdo adscrita por Equipe de Atencéo Basica (eAB)

lll. O nimero maximo de 750 pessoas por Agente Comunitario de Saude
IV. O profissional de saude bucal na Equipe de Saude da Familia

V.  Adefinicdo de um territério

Assinale a alternativa CORRETA.

A) Todos os itens estdo corretos.

B) Existem, apenas, quatro itens corretos.
C) Existem, apenas, trés itens corretos.
D) Existem, apenas, dois itens corretos.
E) Existe, apenas, um item correto.

09. Os Nucleos de Apoio a Saude da Familia (NASF) foram criados pelo Ministério da Salide em 2008, com
0 objetivo de apoiar a consolidacdo da Atencdo Basica no Brasil, configurando-se como equipes
multiprofissionais que atuam de forma integrada com

I.  As equipes de Saude da Familia (eSF).

Il.  As equipes de atencéo bésica para consultérios na rua.
Ill. As equipes de aten¢do basica para equipes ribeirinhas.
IV. As equipes de atencao basica para equipes fluviais.

V. O Programa Academia da Saude.

Assinale a alternativa CORRETA.

A) Todos os itens estédo corretos.

B) Existem, apenas, quatro itens corretos.
C) Existem, apenas, trés itens corretos.
D) Existem, apenas, dois itens corretos.
E) Existe, apenas, um item correto.

10. “A saude é direito de todos e dever do Estado, garantido mediante politicas sociais e econdmicas, que
visem a reducdo do risco de doenca e de outros agravos e ao acesso universal e igualitario as agdes e
servigos para sua promog¢ao, prote¢ao e recuperagao”. Esse direito esta garantido na

A) Constituicdo Federal de 1988.

B) Resolugéo do Conselho Nacional de Saude.
C) Organizagao Mundial de Saude.

D) Declaracéo Universal de Direitos Humanos.
E) Lei Organica da Saude (Lei 8080/90).

11. Arede de atencdo a salde, compreendida pelo Decreto 7.508 de 2011, visa majoritariamente atender ao
seguinte principio do Sistema Unico de Saude:

A) Universalidade.
B) Integralidade.

C) lgualdade.

D) Regionalizacéo.
E) Descentralizacéo.
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12. A Atencao Basica € um dos componentes estruturais da Rede de Atencdo a Salde das Pessoas com
Doencas Crbnicas. Sobre as competéncias da Atencdo Basica nessa Rede, leia as sentencas abaixo:

Realizar o diagnéstico, o rastreamento e o tratamento da sua populacdo adstrita de acordo com os
protocolos e as diretrizes clinicas estabelecidas pelo Ministério da Saude ou elaboradas pelo nivel
local.

Prevenir, diagnosticar e tratar precocemente as possiveis complicacdes decorrentes das doengas
cronicas.

Coordenar o cuidado das pessoas com doencas crénicas, mesmo quando referenciadas para outros
pontos da Rede de Atencéo a Saude.

Acionar a Academia da Saude e/ou outros equipamentos disponiveis no territério como forma de
contribuir para o cuidado das pessoas com doencas cronicas, de acordo com as necessidades
identificadas.

Realizar ac6es de promocao da salde e de prevencado das doencas crénicas de forma intersetorial e
com participacéo popular, considerando os fatores de risco mais prevalentes na populacéo.

Assinale a alternativa CORRETA.

A) Todas estao corretas. D) Existem, apenas, duas corretas.
B) Existem, apenas, quatro corretas. E) Existe, apenas, uma correta.
C) Existem, apenas, trés corretas.

13. Os Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS) sdo um dos componentes da Rede de Atencédo
Psicossocial, estando organizados em véarias modalidades. Os critérios para a definicdo dessas
modalidades de CAPS consideram, entre outros critérios, o tamanho da populagdo dos municipios.
Considerando esse critério populacional, qual modalidade de CAPS seria indicada para o municipio de
Pombos?

A) CAPS |

B) CAPS I C) CAPS 1lI D) CAPS IV E) CAPS AD

14. Sobre os componentes que constituem a Rede de Atencado Psicossocial, analise os itens a seguir:

I
Il
M.
V.
V.

Unidade Basica de Saude

Equipe de Consultério na Rua

SAMU 192

UPA 24 horas

Centros de Atencao Psicossocial nas suas diferentes modalidades

Assinale a alternativa CORRETA.

A) Todos estao corretos. D) Existem, apenas, dois corretos.
B) Existem, apenas, quatro corretos. E) Existe, apenas, um correto.
C) Existem, apenas, trés corretos.

15. Sobre os principios do Sistema Unico de Salde, leia as sentencas abaixo:

I
Il
1.
V.
V.

Universalidade de acesso aos servigos de saude em todos os niveis de assisténcia.
Preservagéo da autonomia das pessoas na defesa de sua integridade fisica e moral.
Igualdade da assisténcia a saude, sem preconceitos ou privilégios de qualquer espécie.
Participacdo da comunidade.

Integracao em nivel executivo das a¢fes de saude, meio ambiente e saneamento bésico.

Assinale a alternativa CORRETA.

A) Todas estdo corretas. D) Existem, apenas, duas corretas.
B) Existem, apenas, quatro corretas. E) Existe, apenas, uma correta.
C) Existem, apenas, trés corretas.
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CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

16. De acordo com o diagrama a seguir, assinale a alternativa CORRETA de acordo com os pontos de
referéncia maternos e fetais e o mecanismo de parto fisiolégico.

A) 1 = variedade de posi¢éo de desprendimento nos partos de vértice, apds a rotacao interna.
B) 2 e 8 = a rotag&o interna sera de 90 °

C) 3 e 7 = arotacdo interna sera de 135°

D) 4 e 6 = a rotacao interna sera de 90°

E) 5 = a rotac&o interna sera de 45°

17. Sobre a situagéo abaixo, registrada em um partograma, qual alternativa a descreve CORRETAMENTE?

§
:

Nome RG De Lee
A

—

- W s N OO O
'
S

Dilatagao
(em)

A) O trabalho de parto foi precipitado, e o polo cefélico insinuou em OET, rodou 90° e desprendeu em OP
(occipito-pubica).

B) O trabalho de parto foi fisiolégico, o feto encontrava-se em situacao longitudinal, posicdo direita, e 0 polo
cefalico em ODT na insinuac&o e rodou 45° para desprender em OP (occipito-pUbica).

C) O trabalho de parto foi prolongado, o feto encontrava-se em situagéo transversa, posi¢cao esquerda, e o polo
cefalico em ODT na insinuac&o e rodou 90° para desprender em OP (occipito-pUbica).

D) O trabalho de parto foi fisiolégico, o feto encontrava-se em situagdo longitudinal, posicdo esquerda, e o polo
pélvico em SDT na insinuac&o e rodou 90° para desprender em OS (occipito-sacra).

E) O trabalho de parto foi precipitado, o polo cefélico insinuou em OET, rodou 135° e desprendeu em OP (occipito-
pubica).
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18. Observando as situagOes descritas na imagem, quanto ao polo cefalico, assinale a alternativa
CORRETA.

A B Cc D

A) (A) Tem o bregma como ponto de referéncia fetal.
B) (B) Encontra-se com deflexdo méxima.

C) (B) Representa a apresentacao de vértice.

D) (C) Representa deflexdo de 2° grau.

E) (D) Encontra-se com flexdo méaxima.

19. Para qual doenca hé& orientacdo de prevencdo por meio da vacinacdo, durante o pré-natal, de forma
rotineira?

A) Toxoplasmose

B) Febre amarela
C) Citomegalovirose
D) Hepatite B

E) Rubéola

20. Qual dos exames abaixo NAO faz parte dos solicitados de rotina em um pré-natal de baixo risco na
primeira consulta, no primeiro trimestre?

A) Urocultura

B) Glicemia de jejum

C) Anti-HIV

D) HbsAg

E) Sorologia para hepatite C

21. Qual é o micronutriente que o FDA (Food and Drug Administration) tem recomendado para todas as
mulheres em idade reprodutiva, no sentido de reduzir a incidéncia de defeitos de fechamento de tubo
neural?

A) Zinco
B) Calcio
C) Acido folico
D) Vitamina E
E) Vitamina A

22. Como se denomina a relacdo das diversas partes do feto entre si?

A) Estética
B) Atitude

C) Situagéo
D) Posicéo
E) Orientacdo
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23. O segundo tempo da técnica para palpagdo abdominal, também conhecida como Manobras de
Leopold, visa determinar a/o

A) posicéo do dorso fetal.

B) fundo do Utero e reconhecer a parte fetal que o ocupa.

C) possibilidade de desproporgédo céfalo-pélvica.

D) apresentacéo fetal.

E) mobilidade do polo que se apresenta no estreito superior pélvico.

24. Qual é a regido do abdome materno onde existe 0 acesso ao foco maximo para ausculta dos
batimentos cardiacos do feto em apresentacédo pélvica, com dorso a direita no termo ou préximo dele?

A) Quadrante inferior esquerdo
B) Quadrante inferior direito

C) Quadrante superior esquerdo
D) Quadrante superior direito

E) Junto a cicatriz umbilical

25. Primigesta, no curso da 33% semana, sem queixas e sem outras anormalidades apresenta PA = 140 x
90mmHg e proteindria de fita positiva. Qual deve ser a conduta?

A) Repouso

B) Repouso e dieta hipossédica

C) Dieta hipossddica e diurético

D) Dieta hipossddica e anti-hipertensivos

E) Internagcdo em maternidade de referéncia

26. E permitida a realizacdo do pré-natal pela equipe de atencdo basica em todas as situagdes abaixo,
EXCETO:

A) gemelaridade.

B) idade menor que 15 anos e maior que 35 anos.

C) altura menor que 1,45cm.

D) antecedente de trés ou mais cesareas.

E) situacdo familiar insegura e ndo aceitacdo da gravidez.

27. Sobre Aspiracdo Manual Intrauterina (AMIU), assinale a alternativa CORRETA.

A) E contraindicada nos casos de abortos infectados.

B) E contraindicada nos casos de mola hidatiforme.

C) Consiste em método de escolha para esvaziamento uterino dos casos de aborto precoce.
D) Pode ser utilizada para esvaziamento uterino, nos casos de aborto tardio.

E) E a segunda opgao para esvaziamento uterino de restos placentarios apds o parto.

28. Durante o processo da ovulagdo, ocorre um fenémeno, que favorece a liberagdo do o6cito pelo ovario
e a captacdo deste pelas fimbrias tubarias. Esse processo é mediado pela associacdo das
concentracdes elevadas de FSH e progesterona.

Das alternativas abaixo, qual representa o fenbmeno descrito?

A) Ativacao da plasmina

B) Aumento da presséo antral
C) Pico de LH

D) Inibi¢céo do tromboxano

E) Ativacdo da esteroidogénese



OBSTETRA E GINECOLOGISTA

29. Mulher de 40 anos, G4 P3 Al, queixa-se de dores tipo célica com sangramento aumentado durante o
ciclo menstrual. Informa aumentar tanto os dias quanto o volume de sangue perdido. Durante o exame
ginecolégico, foi observado um uUtero aumentado difusamente de volume, com consisténcia pouco
amolecida e bordas regulares. Eco endometrial, no exame ecogréfico, revelou espessura de 0,9 cm,
sem demais alteragoes.

Qual das alternativas abaixo revela o diagndstico mais provavel?

A) Adenomiose

B) Miomas intramurais

C) Pdlipos endometriais
D) Hiperplasia endometrial
E) Leiomiossarcoma

30. Paciente de 60 anos procura consultorio ginecoldgico para consulta anual de rotina. Durante o exame,
foi realizado o POP-Q que demonstrou o seguinte cenério:

-3 -3 -9
5 4 10
-3 -3 -10

De acordo com o estadiamento do POP-Q, qual o estadiamento dessa paciente?

AE |
B) E Il
C)E Il
D)E IV
E)EO

31. Mulher de 26 anos procura o0 ginecologista com exame citolégico demonstrando como resultado
células glandulares atipicas de significado indeterminado (AlIG), possivelmente ndo neoplésico.

De acordo com o cenério acima, assinale a alternativa que define o préximo passo na conduta.

A) Realizar curetagem do canal endocervical.
B) Encaminhar para colposcopia.

C) Realizar histerectomia tipo | de Piver.

D) Repetir a citologia com seis meses.

E) Realizar traquelectomia por conizagéo.

32. Mulher de 28 anos, G5 P5, com queixa de sangramento genital ha trés meses. Durante o exame
ginecolégico, foi observada lesdo cervical de dois centimetros em seu maior didmetro, restrita ao colo
uterino. A vagina encontra-se livre assim como 0s paramétrios.

Diante do apresentado, assinale a alternativa que representa o estadiamento CORRETO.

A) lal
B) lla
C) Ibl
D) llla
E) IVa

33. Mulher com 60 anos se apresenta no consultério de ginecologia, com mama crescida e assimetria
(MD>ME). Durante o exame, foi evidenciada mama com aspecto fibroso, denso e endurecido, presenca
de nédulos bem delimitados, de consisténcia pétrea, de mais ou menos dois centimetros, aderidos aos
planos subjacentes. Apresenta ainda enrugamento cuténeo e retracéo papilar.

Qual o tipo mais provavel de tumor mamario destacado no quadro acima?
A) Fibroademoa simples D) Hamartoma

B) Tumor Phyllodes E) Lipoma
C) Carcinoma ductal invasivo
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34. Mulher de 35 anos de idade chega a emergéncia, com queixa de fortes dores em regido hipogastrica,
mais intensa em fossa iliaca direita, ha cerca de duas horas. A paciente ainda informa que as dores
sdo progressivas e sO atenuam com analgésicos habituais. Durante o exame ginecolégico, séo
observadas dores moderadas ao toque combinado que piora com a avaliacdo da regido anexial e
fundo de saco de Douglas. O exame ultrassonografico revelou imagem anexial com halo
hiperecogénico periférico, tendo o maior didmetro cerca de dois centimetros. O B-HCG foi de
5.000UI/mL. A paciente afirma desejo de engravidar.

De acordo com o cenario acima, assinale a alternativa que indica a melhor conduta inicial.

A) Uso do Metotrexato

B) Conduta conservadora
C) Laparoscopia

D) Laparotomia

E) Ressonancia magnética

35. Paciente de 24 anos, casada, GO PO procurou o ambulatério de planejamento familiar para decidir
sobre métodos contraceptivos. Revela ter fluxo menstrual abundante que a incomoda em alguns
meses no ano.

Qual método representa uma contraindicacéo para o cenario acima descrito?

A) Anticoncepcao hormonal combinada

B) Contraceptivo injetavel mensal

C) Injetavel trimestral de progesterona

D) Dispositivo intrauterino de cobre

E) Dispositivo intrauterino medicado com levonogestrol

36. Mulher de 25 anos com queixa de ardéncia em regido genital, ha 10 dias. O exame ginecolégico revelou
lesdes vulvares com caracteristicas pleomorficas, ora vesiculas ora Ulceras, com hiperemia intensa,
no entanto, sem secregodes.

No cenario acima, qual o diagndstico e o tratamento mais adequados, respectivamente?

A) Protossifiloma / Penicilina Benzatina
B) Donovanose / Azitromicina

C) Herpes genital /Aciclovir

D) Estioménio / Doxiciclina

E) Cancro mole /Tiafenicol

37. Mulher, 30 anos, G3 P2 Al, com queixa de dor pélvica ha uma semana. Ao ser examinada, apresentou
dor a palpacdo do hipogéstrico, a mobilizacdo do colo e ao exame da regido anexial, sinal de
descompressdo abdominal negativo. Refere febre medida que perdura por trés dias. Traz consigo
exame ecografico normal. Beta-HCG negativo e leucocitose no hemograma.

De acordo com o quadro acima, assinale a alternativa que indica a melhor classificagdo e conduta.

A) DIPA estagio |, tratamento ambulatorial
B) DIPA estagio I, tratamento ambulatorial
C) DIPA estégio lll, tratamento hospitalar
D) DIPA estéagio Il, tratamento hospitalar
E) DIPA estagio Ill, tratamento ambulatorial

10



OBSTETRA E GINECOLOGISTA

38. Mulher de 30 anos chega a emergéncia, com queixa de prurido intenso e irritagdo em regido genital,
associada a um corrimento vaginal branco grumoso. Informa que se encontra com 10 semanas de
gravidez.

De acordo com o quadro descrito, assinale o provavel diagnoéstico e a melhor conduta.

A) Tricomoniase/Metronidazol oral

B) Vaginose/Metronidazol topico

C) Secrecao fisiolégica/Tampao borato
D) Gardnerellose/Secnidazol tépico

E) Candidiase/ Tiaconazol tépico

39. Mulher de 20 anos apresenta quadro de irregularidade menstrual hé trés anos. Procurou o servigo de
ginecologia, porque se encontra sem menstruar por periodo de quatro meses. No exame, é
evidenciada obesidade central, hirsutismo e acne. A Pressédo arterial foi de 135 X 90. Traz consigo
exames laboratoriais: triglicerideos 200mg/dL; HDL 35mg/dL; glicemia 126 mg/dL.

De acordo com o cendrio acima, assinale a alternativa que indica o diagnostico mais provéavel.

A) Sindrome de Savage associada a sindrome da anovulagdo

B) Sindrome hiperandrogénica associada a sindrome metabdlica
C) Sindrome de Sjogren associada ao hiperandrogenismo

D) Sindrome de Swyer associada a sindrome metabdlica

E) Sindrome de Morris associada a sindrome de Drewyfus

40. Mulher de 55 anos vai ao consultério de ginecologia, queixando-se de irregularidade menstrual hé trés
meses. Nega demais queixas. Traz consigo HCG negativo e ultrassonografia endovaginal sem
alteracdes.

Levando em considerac¢éo a fisiopatologia do quadro clinico acima, qual esteroide encontra-se provavelmente
deficiente?

A) Progesterona

B) Estradiol

C) Estrona

D) Androstenediona
E) Testosterona
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