SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE
DO DISTRITO FEDERAL

Leia com atenc¢do as instrugcdes abaixo.

Ao receber este caderno de prova, confira atentamente se os seus dados pessoais e os dados identificadores do seu
programa de residéncia, transcritos acima, estdo corretos e coincidem com o que esta registrado na sua folha de
respostas. Confira também o seu nome e os dados identificadores do seu programa de residéncia em cada pagina
numerada deste caderno. Em seguida, verifique se ele contém a quantidade de itens indicada em sua folha de respostas,
correspondente a prova do seu programa de residéncia. Caso o caderno esteja incompleto, tenha qualquer defeito ou
apresente discordancia quanto aos seus dados pessoais ou aos dados identificadores do seu programa, solicite ao fiscal
de sala mais proximo que tome as providéncias cabiveis, pois ndo serdo aceitas reclamacdes posteriores nesse sentido.

Quando autorizado pelo chefe de sala, no momento da identificacao, escreva no espaco apropriado da sua folha de
respostas, com a sua caligrafia usual, a seguinte frase:

Conforme previsto em edital, o descumprimento dessa instrucao implicara a anulacao das suas provas e a sua eliminacao
do concurso.

Nao se comunique com outros candidatos nem se levante sem autorizacao do chefe de sala.

Na duracao da prova, esta incluido o tempo destinado a identificacao — que sera feita no decorrer da prova — e ao
preenchimento da folha de respostas.

Ao terminar a prova, chame o fiscal de sala mais proximo, devolva-lhe a sua folha de respostas e deixe o local de prova.

A desobediéncia a qualquer uma das determinacdes constantes em edital, no presente caderno, na folha de respostas
poderdimplicar a anulacao da sua prova.

OBSERVACOES

Nao serao conhecidos recursos em desacordo com o estabelecido em edital.
Informagoes adicionais: telefone 0(XX) 6| 3448-0100;Internet—www.cespe.unb.br. ° ces eun B
E permitida a reprodugio deste material apenas para fins didaticos, desde que citada a fonte.
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De acordo com o comando a que cada um dos itens a seguir se refira, marque, na folha de respostas, para cada item: o campo designado
com o cddigo C, caso julgue o item CERTO; ou o campo designado com o cddigo E, caso julgue o item ERRADO. A auséncia de
marcagdo ou a marcagdo de ambos os campos nio serdo apenadas, ou seja, ndo receberfio pontuagio negativa. Para as devidas marcagdes,
use a folha de respostas, unico documento valido para a corre¢fo da sua prova objetiva.

PROVA OBJETIVA

Um homem com 35 anos de idade procurou assisténcia de
emergéncia em um hospital de nivel secundario, com relato de dor,
de grande intensidade, do tipo célica, localizada no flanco
esquerdo, com irradiacdo para a fossa iliaca esquerda, que teve
inicio subito ha cerca de 4 horas, associada a palidez cutanea,
nauseas, vomitos e urina escurecida. Ele negava febre, calafrios e
outras doengas prévias. O exame fisico mostrou: fascies de dor
aguda, frequéncia cardiaca de 105 bpm, pressdo arterial de
135 mmHg x 80 mmHg (sentado, medida no membro superior
direito), e a unica alterag&o foi a constatagdo da presenca do sinal
de Giordano a esquerda. No hemograma, ndo foram observadas
anormalidades. O EAS (exame sumario de urina) evidenciou 50
hemaécias por campo, sem outras anormalidades. Dosagens séricas
de ureia e creatinina sérica tiveram valores iguais a 30 mg/dL e

1,0 mg/dL, respectivamente.

Com base nas informagdes desse quadro clinico, julgue os itens a

seguir.

1 A verificagfo da presenca do sinal de Giordano é feita com o
paciente na posi¢@o de decubito ventral, e representa o relato
de dor quando o observador realiza a palpag@o superficial da
regido lombar. No caso clinico em quest&o, a constatacdo desse

sinal indica processo infeccioso na regido retroperitoneal.

2 As atuais evidéncias cientificas tém mostrado que o exame de
ressondncia magnética nuclear do abdome representa a
modalidade mais util e de primeira escolha, para a investigacdo
desse quadro clinico, dada sua elevada sensibilidade e

especificidade.

Um paciente de 32 anos de idade, que tem diagndstico de
uma dermatose com indicacdo de uso de corticosteroide em dose
imunossupressora, antes do inicio da corticoterapia, realizou exame
de fezes, no qual foram observadas larvas de Strongyloides

stercoralis.
Com base nessas informagdes, julgue os itens subsequentes.

3 Do ponto de vista do exame coproldgico, o método
recomendado para confirmar o diagndstico da referida
parasitose intestinal ¢ o de Kato-Katz.

4 O paciente em tela apresenta risco de desenvolver
estrongiloidiase grave (sindrome de hiperinfec¢do), cuja

principal manifestacdo ¢ a meningite asséptica.

Um rapaz com 18 anos de idade, em atendimento médico
ambulatorial de um centro de saude, relatou inchago no corpo,
nauseas/vomitos matinais, anorexia, reduggo progressiva do volume
urinario e urina avermelhada, com inicio ha uma semana. Relatou
ter apresentado, havia duas semanas, infeccdo das vias aéreas
(completamente resolvida) e negou outras doengas. No exame
fisico, ele se apresentava: normolineo, em regular estado geral, com
mucosas hipocoradas (+2/+4), frequéncia cardiaca de 105 bpm e
pressdo arterial de 150 mmHg x 110 mmHg (deitado, medida no
membro superior direito, usando-se bolsa inflavel apropriada para
a circunferéncia do brago). Pulmdes sem alteragdes. O exame
cardiovascular revelou ictus cordis no quinto espaco intercostal
e na linha hemiclavicular esquerda, com 2 cm de extensdo,
normoimpulsivo, ritmo cardiaco regular em 3 tempos (a custa de
terceira bulha), sopro sistdlico (+2/+6), suave, audivel em todos os
focos, presenca de ruido compativel com atrito pericardico, mais
bem audivel na borda esternal esquerda baixa. Abdome sem
alteragdes. Edema em membros inferiores (+2/+4) até os joelhos,
frio, indolor, com sinal de Godet. Exames complementares
evidenciaram: ureia = 130 mg/dL; creatinina = 7 mg/dL; sodio
plasmatico = 140 mEq/L; potassio plasmatico = 6,8 mEq/L;
hematocrito = 28%; hemoglobina = 9,2 g/dL; leucograma normal;
plaquetas = 250.000/mm’*; EAS com auséncia de glicose e de
proteina; hemoglobina (++); hemacias = 25 por campo; leucdcitos

= 2 por campo; cilindros hematicos (+++).

Com base nas informagdes do quadro clinico acima, julgue os

proximos itens.

5  Nesse quadro clinico, durante a esfigmomanometria, como a
relagdo entre as dimensdes da bolsa inflavel e a medida da
circunferéncia do brago foi adequada, ¢ correto inferir que o
comprimento e a largura dessa bolsa inflavel correspondiam a,
respectivamente, 80% e 40% da medida da circunferéncia do

membro em questio.

6 O atrito pericardico auscultado no paciente em tela pode
apresentar, no maximo, dois componentes estetoacusticos
(correspondentes as fases sistdlicas atrial e ventricular), ¢
caracteristicamente mais bem audivel com o uso da campéanula
do estetoscdpio levemente aplicada sobre a parede toracica e

compartilha da mesma base fisiopatoldgica do sinal de Godet.

7 Nesse caso, a principal hipdtese diagndstica ¢é de

glomerulonefrite difusa aguda.
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Uma senhora de 67 anos de idade, que teve diagndstico de
infarto do miocardio por doenga coronariana aterosclerotica, ha 6
meses, vem fazendo acompanhamento periddico e regular com
cardiologista, sem sintomas. Em sua ultima consulta, ela relatou
que, nos ultimos 30 dias, passou a apresentar muita fadiga e cansago
aos pequenos esforcos, e voltou a apresentar episddios de dor
precordial do tipo anginosa, que, inicialmente, ocorriam aos
grandes esfor¢os e, na Gltima semana, passaram a ocorrer aos
médios esforcos, que melhoram com o repouso e, as vezes, com o
uso de nitrato sublingual. Ela também informou que estava
apresentando sudorese noturna excessiva (sem relagéo com esforgos
fisicos ou com a dor anginosa). Em seu exame fisico, apresentava:
pressdo arterial de 125 mmHg x 80 mmHg, frequéncia cardiaca de
60 bpm, ritmo cardiaco regular em 3 tempos (a custa de quarta
bulha), pulmdes limpos, presencga de esplenomegalia (bago palpavel
a 14 cm abaixo da borda costal esquerda na posiggo intermediaria
de Schuster), figado impalpavel (hepatimetria de 8 cm), sem
edemas ou lesdes. O exame hematoldgico mostrou hemoglobina de
10,0 g/dL, leucocitos totais = 105.000 células/mm’ (aumento de
neutrofilos, bastonetes, metamielocitos e também de eosinofilos e
baséfilos); a contagem de plaquetas foi de 780.000/mm’. O 4cido
urico sérico foi de 14 mg/dL. Diante do quadro, o cardiologista
suspeitou de doenca hematoldgica e encaminhou-a ao
hematologista. Foi entdo realizado um exame de biopsia da medula
ossea (mielograma), que evidenciou medula hipercelular com
granulécitos em diferentes estagios de maturagdo (bastonetes,
metamieldcitos, mieldcitos, promieldcitos e mieloblastos), aumento
de eosinofilos e basofilos. O exame citogenético detectou uma
translocacdo reciproca entre os bragos longos dos cromossomas 9
e22, levando a formagao de um novo gene especifico,o BCR-ABL.
O tragado do ultimo eletrocardiograma (ECG) convencional
realizado ¢ apresentado abaixo.
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(Calibragdo: 1 cm = 1 mV; e velocidade do papel: 25 mm/s)

Moffa e Sanches. Eletrocardiograma: normal e patolégico. Editora Roca, 2001 (com adaptagdes).

Tendo por base as informagdes clinicas e laboratoriais apresentadas
no texto acima, julgue os itens de 8 a 10.

8 A andlise do ECG permite concluir que a paciente apresentou
infarto do miocardio localizado na parede inferior.

9 A principal hipotese diagnostica ¢ leucemia mieloide cronica.

10 Posicionar a paciente em decubito lateral esquerdo, com ambas
as pernas fletidas (para evitar contracdo da musculatura
abdominal) e fazer a palpagdo do quadrante superior direito do
abdome, com o médico estando posicionado a direita da
paciente, corresponde a manobra denominada posi¢do
intermediaria de Schuster, que busca facilitar a palpacdo do
bago, na paciente em questdo.

Considerando que um paciente de 54 anos de idade esteja no
quinto dia pds-operatdrio de uma gastrectomia com reconstrugéo do
transito a Billroth II na qual foram utilizados fios monofilamentares
inabsorviveis e multifilamentares absorviveis, julgue os itens que se
seguem.

11 A operagdio a que o paciente em apreco foi submetido €
considerada contaminada.

12 Caso o paciente em questdo apresente febre, infec¢do de ferida
operatoria, pneumonia ou infec¢@o do trato urinario devem ser
consideradas no diagndstico diferencial nessa condigfo clinica.

Com referéncia ao caso de uma paciente de 22 anos de idade, que
sera submetida a cirurgia devido a quadro clinico de apendicite
aguda diagnosticada ha 12 horas, julgue os itens subsequentes.

13 A artéria apendicular, que é ramo da artéria ileocdlica, devera
ser ligada durante a operagdo.

14 O sinal de Rovsing, evidenciado como dor no quadrante
inferior direito do abdome, quando se aplica pressdo sobre o
quadrante inferior esquerdo, deve ser pesquisado e pode ser
constatado na paciente em tela.

Um paciente de 15 anos de idade apresenta lesdo
cortocontusa profunda, medindo 15 cm de extensdo, na coxa
esquerda, por material contaminado. Apds a lesdo, o paciente lavou
a ferida com 4gua e sabdo, mas ndo usou nenhuma substancia
antisséptica.

Considerando a situag@o clinica acima descrita, julgue os proximos
itens.

15 N&o sera necessaria a aplicacdo de vacina antitetanica, caso o
paciente tenha feito uso dessa vacina nos tltimos cinco anos.

Considerando que uma vitima de acidente automobilistico tenha
sido rapidamente transportada para um centro de traumatologia,
julgue os itens a seguir.

16  Apos ser assegurada a via aérea e estabelecida a respiragdo
adequada, o sistema circulatdrio devera ser avaliado.

17 Caso o paciente em questdo seja submetido a ventilagdo
mecanica, deve-se evitar a hiperventilagdo, pois esta pode ser
prejudicial a perfusdo cerebral.
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Tendo em vista que assepsia e antissepsia sdo pontos importantes
na prevengdo de infecgdes em cirurgia, julgue o item abaixo,

referente aos cuidados perioperatdrios com a assepsia e antissepsia.

18 Os alcoois etilico e isopropilico tém acdo germicida imediata

e efeito residual prolongado.

Doenga inflamatoria intestinal é o termo usado para descrever a
colite ulcerativa e a doenca de Crohn, ambas de etiologia
desconhecida. Com relagéo a essas doengas inflamatdrias, julgue os

itens subsequentes.

19 A colite ulcerativa ndo acomete o intestino delgado.

20 A colonoscopia revela lesdes continuas na colite de Crohn.

Com referéncia a anatomia pélvica e prolapso genital, julgue os

seguintes itens.

21 Distirbios comuns da sustentacdo pélvica em mulheres, a
cistocele e a retocele resultam da perda de suporte das paredes
vaginais anterior e posterior, acarretando, respectivamente,
herniacdo da bexiga através da parede anterior da vagina e

protrusdo do reto para a luz da vagina.

22 O diafragma urogenital ¢ uma estrutura muscular que fecha a
cavidade pélvica. Ele se origina no arco tendineo, insere-se no
tenddo central do perineo e tem como principal a¢do ajudar os
musculos da parede anterior do abdome a conter o conteudo

abdominal e pélvico.

Com referéncia a infecgdes geniturinarias e doenga sexualmente

transmissivel, julgue os itens a seguir.

23 Os principais tipos de papilomavirus humano (HPV)
relacionados aos condilomas, em mais de 90% dos casos,
sdoo6eo 11. O HPV produz infeccéio em que os genes virais
estimulam a mitose da célula infectada e provocam lesdes

benignas, ndo apresentando potencial oncogénico.

24 A cervicite por Chlamydia trachomatis frequentemente esta
associada a vaginose bacteriana; ambas, por serem doencas
sexualmente transmissiveis exclusivas, devem ser tratadas

concomitantemente com 0s parceiros.

Com referéncia a parto e puerpério patoldgicos, julgue os itens a

seguir.

25 A taxa elevada de cesariana € a principal causa do enorme
aumento na incidéncia de placenta acreta, caracterizada pela
auséncia de decidua basal e adesdo do trofoblasto diretamente
no miométrio. A placenta acreta é fonte de sangramento apos

o parto e causa importante de histerectomia periparto.

26 Na placenta prévia marginal, a borda placentaria margeia o
orificio interno do colo do utero. Na placenta prévia lateral,
embora a implantagdo ocorra no segmento inferior do utero, a
borda placentaria ndo alcanga o orificio interno do colo

uterino.

27 Para uma paciente com 41 semanas e um dia de idade
gestacional, que apresente colo longo, medianizado, de
consisténcia intermediaria, pérvio para 1 cm e com
apresentagdo fetal alta no plano —2 De Lee, a pontuagdo no

indice de Bishop serd igual a 6.

Com relagdo ao uso de drogas licitas e ilicitas e & sua interferéncia

na saude da mulher, julgue o item abaixo.

28 De acordo com o Ministério da Saude, apds o consumo

de drogas ilicitas, o aleitamento materno deve ser
temporariamente interrompido. O periodo de interrupcdo da
amamentagdo apds o uso de crack, cocaina, heroina, morfina

ou maconha deve ser de 24 horas.

Julgue os itens subsecutivos, referentes aos corrimentos vaginais.

29 No quadro clinico da tricomoniase, observa-se corrimento
vaginal fétido, amarelo-bolhoso, associado a colpite focal (colo
em framboesa). Prurido, distria e dispareunia completam o

quadro.

30 Os critérios diagndsticos de Amsel para a vaginose bacteriana
compreendem: corrimento vaginal fino, homogéneo,branco-
acinzentado; pH vaginal maior que 4,5; teste das aminas
positivo e presenca de células indicadoras no exame

microscépico.
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Com relagdo a nutrigdo do lactente, julgue o item a seguir.

31 O ferro heme presente em carnes, ovos e visceras tem maior
biodisponibilidade que a daquele presente em outras fontes e
ndo sofre influéncia de fatores inibidores, tendo uma boa
absorcdo.

Julgue os itens que se seguem, relativos a adolescéncia.

32 Considere a seguinte situagéo clinica.

Um casal e seus dois filhos, sendo um do sexo masculino, com
doze anos de idade, ainda sem sinais clinicos de puberdade,
e outro do sexo feminino, com oito anos de idade, ja
apresentando sinais de puberdade, foram a consulta pediatrica
para esclarecimento da sintomatologia. As criangas nasceram
com peso abaixo do normal para a idade gestacional.

Nessa situacdo, o pediatra deve informar aos pais que as
meninas que nascem com peso abaixo do normal para a idade
gestacional tendem a ter uma puberdade mais cedo, o que néo
acontece com 0s meninos nascidos nas mesmas condigdes.

33 Diz-se que uma adolescente estd com atraso puberal quando ha
auséncia de telarca apds os treze anos de idade ou da pubarca
apds os quatorze anos ou da menarca apos os dezesseis anos.

Com relagfo a patologias pediatricas, julgue os itens subsequentes.

34 Paralactente com dois meses de vida, em aleitamento materno
exclusivo, com doenga do refluxo gastroesofagico, sem
resposta ao tratamento medicamentoso, deve-se indicar uma
dieta lactea espessada.

35 Parauma crianga com doze dias de vida, que teve diagndstico
confirmado de infec¢fo do trato urindrio por Escherichia coli,
o tratamento de escolha € o uso da penicilina ou da ampicilina
por via oral durante dez dias.

Ha cinco dias, a m3e de uma menina de um ano € cinco
meses de idade levou-a ao posto de saude, informando que a crianga
estava com coriza, febre (nfo aferida) e tosse seca, razdo por que
foi medicada com amoxicilina. A mée relata que hoje a crianga
acordou muito cansada, gemente e com febre (para a qual ela
ministrou, por conta propria, 10 gotas de dipirona ha uma hora).
Por tais motivos, a mée retornou com a crianga ao pronto-socorro.
No exame fisico, a crianga apresenta-se gemente, prostrada, com
palidez cutaneomucosa acentuada, saturagdo de oxigénio
(0,) = 91% (ar ambiente), frequéncia respiratdria = 60 irpm,
temperatura axilar = 37,8 °C, frequéncia cardiaca = 130 bpm.
A ausculta respiratoria evidenciava crepitagdes finas em todo o
hemitorax direito, estando o murmurio vesicular abolido no tergo
inferior, acompanhado de macicez a percussdo, também a direita.

Acerca do quadro clinico acima descrito, julgue os itens que se
subseguem.

36 O quadro clinico e a evolucdo prolongada s@o sugestivos de
que o Haemophilus influenzae do tipo B € o principal agente
etiologico.

37 Nessa situagdo clinica, a antibioticoterapia indicada é a
associago de penicilina cristalina com aminoglicosidio.

38 A saturacdo de O, registrada constitui um dos critérios de
internagdo da crianga.

Um lactente de oito meses de vida foi levado ao pronto-
socorro devido a diarreia aquosa frequente ha dois dias,
acompanhada por vOmitos no primeiro dia, irritabilidade, dor
abdominal, recusa alimentar e febre baixa. No exame fisico,
observaram-se: crianga irritada, com olhos encovados, boca e lingua
secas, lagrimas ausentes, sedenta (aceitando avidamente liquidos
por via oral); sinal da prega desaparece lentamente (<2 s), e peso
corporal = 9 kg (segundo a mie, a crianga pesava 9,5 kg antes de
adoecer.

A respeito desse quadro clinico, julgue os itens em seguida.

39 Deve-se iniciar a reidratagdo com soro oral com 50 a
100 mL/kg do peso corporal em volumes fracionados e
pequenos intervalos de tempo, em um periodo de 4 a 6 horas,
com acompanhamento continuo.

40 Trata-se de doenca autolimitada, e o rotavirus é o principal
agente etioldgico.

Em setembro de 2010, o Brasil foi o primeiro pais das Américas a
entregar seu relatdrio para a certificagdo de eliminag&o do sarampo
a Organizacdo Pan-Americana de Saude (OPAS). O ultimo caso
autoctone de sarampo, relacionado a transmissdo sustentada no
territdrio brasileiro, foi registrado no ano 2000, no estado do Mato
Grosso do Sul. A respeito do controle dessa enfermidade, julgue os
itens que se subseguem.

41 As coberturas elevadas atingidas na campanha de vacinagdo
contra a rubéola, realizada em 2008, contribuiram para a
eliminac@o do sarampo no Brasil.

42 A cobertura vacinal contra o sarampo corresponde ao
percentual de criangas de um ano que receberam pelo menos
uma dose da vacina triplice viral, em determinado espago
geografico, no ano considerado.

43  Asagdes de vigilancia epidemioldgica locais, articuladas com
as do Ministério da Saude, sdo fundamentais para o controle do
sarampo, frente a ocorréncia de casos importados e
relacionados a essa doenga no territorio brasileiro.

Os Objetivos de Desenvolvimento do Milénio (ODMs) sdo um
compromisso dos paises-membros da Organizagdo das Nagdes
Unidas (ONU), firmado no ano 2000, visando ao alcance de metas
até o ano de 2015. S&o oito os ODMs, sendo quatro os mais
diretamente relacionados a saude: ODM 1: erradicar a fome e a
pobreza extrema; ODM 4: reduzir a mortalidade na infdncia; ODM
5: melhorar a saide materna; e ODM 6: combater o virus HIV e
outras doencgas. A respeito dos indicadores de saude que fazem
parte dos ODMs, julgue os itens a seguir.

44 O coeficiente de mortalidade na infancia corresponde ao
nimero de dbitos de menores de cinco anos a cada mil criangas
nessa faixa etaria, na populagdo residente em determinado
espago geografico, no ano considerado.

45 A razdo de mortalidade materna estima a frequéncia de dbitos
femininos, ocorridos até 42 dias apods o término da gravidez,
atribuidos a causas ligadas a gravidez, ao parto e ao puerpério,
em relagdo ao total de mulheres em idade fértil.

46 O coeficiente de mortalidade infantil estima o risco de morte
dos nascidos vivos durante o seu primeiro ano de vida.
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O Sistema Unico de Saude (SUS) é um dos maiores sistemas puiblicos de saide do mundo. Ele abrange desde o simples
atendimento ambulatorial até o transplante de 6rgdos, garantindo acesso integral, universal e gratuito para toda a populagdo do pais.
Amparado por um conceito ampliado de saude, o SUS foi criado, em 1988 pela Constituicdo Federal brasileira, para ser o sistema de satide

de todos os brasileiros.

Brasil. Ministério da Saude. Internet: <http://portal.saude.gov.br> (com adaptagdes).

Tendo o texto acima como referéncia inicial, julgue os itens seguintes, relativos ao SUS.

47 A identificagfo e divulgagdo dos fatores condicionantes e determinantes da saide ¢ um dos objetivos do SUS.

48 Os servicos de saude dos hospitais universitarios e de ensino integram-se ao SUS, mediante convénio, preservada a sua autonomia
administrativa, em relagdo ao patrimdnio, aos recursos humanos e financeiros, ensino, pesquisa e extensdo nos limites conferidos pelas

institui¢des a que estejam vinculados.

Em um estudo epidemiologico realizado com o objetivo de avaliar um teste rapido para diagnostico da dengue foi colhido material de um
total de 120 individuos e foram observados os seguintes resultados: dos 25 exames que resultaram positivos pelo teste rapido, 18 exames

diagnosticaram corretamente a virose, sendo que 85 individuos sem a doenga foram corretamente diagnosticados pelo teste rapido.
Considerando os resultados encontrados nesse estudo hipotético, julgue os itens que se seguem.

49 A sensibilidade do teste rapido em tela € maior que a sua especificidade.

50 A acuricia desse teste rapido ¢ superior a 90%.
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