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Instrucoes

| |

Leia atentamente e cumpra rigorosamente as instrucdes que seguem, pois elas sdo parte integrante das provas e das

| normas que regem esse certame. |

| 2. Seus pertences deverdo estar armazenados dentro do saco plastico fornecido pelo fiscal, permanecendo em sua posse |

| sua imediata exclusdo do certame. |

| 1. Atente-se aos avisos contidos no quadro da sala e aguarde o 22 sinal sonoro para abrir este caderno de questdes e

iniciar a prova.

| somente caneta esferografica de ponta grossa, de material transparente, com tinta preferencialmente preta, lanche e

agua, se houver. A utilizacdo de qualquer material ndo permitido em edital é expressamente proibida, acarretando a

| 3. Apds o 22 sinal, certifiqgue-se de que este caderno de questdes: |
- contém 40 (quarenta) questdes;

- refere-se ao nimero e ao cargo para o qual realizou a inscrigdo. |
| 4. Cada questao oferece 5 (cinco) alternativas de respostas, representadas pelas letras A, B, C, D e E, sendo apenas 1 |
(uma) a resposta correta.

5. Sera respeitado o tempo para realizagdo da prova conforme previsto em edital, incluindo o preenchimento da grade |
| de respostas. |
| 6. Os trés ultimos candidatos deverdo retirar-se da sala de prova ao mesmo tempo, devendo assinar a Ata de Prova.

7. A responsabilidade referente a interpretacdo dos conteudos das questdes é exclusiva do candidato. |

| 8. No caderno de questdes, vocé podera rabiscar, riscar e calcular. |
| 9. Os gabaritos preliminares da prova objetiva serdo divulgados na data descrita no Cronograma de Execucao desse

_certame.
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RASCUNHO
Utilize esse espaco para anotar suas respostas

*A anotacdo neste rascunho NAO substitui o preenchimento da grade de respostas.

01 ‘ 02 03 04 05 06 07 08 09 ‘ 10

21 | 22 23 24 25 26 27 28 29 | 30
31 | 32 | 33 34 35 36 37 38 39 | 4o
41 | a2 @ a3 44 45 46 47 48 49 | 50

61 | 62 63 64 65 66 67 | 68 69 | 70

81 | 82 83 84 85 86 87 | 88 89 | 90
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POLITICAS PUBLICAS DE SAUDE

QUESTI’-‘\O 01 - Considerando as previsdes da Constituicdo Federal de 1988 em relacao ao Sistema
Unico de Saude (SUS), assinale a alternativa correta.

A) O subsistema da salde esta inserido no sistema social do seguro, em conjunto com os subsistemas
da previdéncia social e assisténcia social.

B) Compete ao SUS participar do controle e fiscalizacao da produgao, transporte, guarda e utilizagao
de substancias e produtos psicoativos, toxicos e radioativos.

C) A participacdo na producdo de medicamentos, equipamentos e imunobioldgicos é de competéncia
do SUS, com excegao da producao dos hemoderivados.

D) A ordenacdo da formacdo de recursos humanos na area de salde é de competéncia do Ministério
da Educacdo, com apoio do Ministério da Saude.

E) E de competéncia das Universidades todo desenvolvimento cientifico e tecnoldgico da area da
salde, ndo havendo necessidade de incremento pelo SUS.

QUESTAO 02 - Considerando as previsdes em relacdo ao SUS com base na Lei n® 8.080/1990,
assinale a alternativa correta.

A) Os niveis de salde expressam a organizacao social e econémica do Pais, tendo a saude como
determinantes e condicionantes, entre outros, a alimentacdo, a moradia, o saneamento basico, o
meio ambiente, o trabalho, a renda, a educacao, a atividade fisica, o transporte, o lazer e 0 acesso
aos bens e servigos essenciais.

B) A Lei regula, em todo o territério nacional, as acdes e servicos de saude, executados isolada ou
conjuntamente, em carater permanente ou eventual, por pessoas naturais ou juridicas de direito
privativamente publico.

C) Os recursos financeiros do SUS serao depositados em conta especial, em cada esfera de sua
atuacdo, e movimentados sob fiscalizacdo da Agéncia Nacional de Saldde (ANS).

D) O SUS poderd, em livre iniciativa e a qualquer momento, recorrer aos servigos ofertados pela
iniciativa privada, em detrimento da prépria oferta de servigos, formalizadas mediante termo de
compromisso entre as instituigoes.

E) Na prestagdo de servigos de assisténcia a salde, serao observados os principios éticos e as normas
expedidas pelo érgao de direcdo do SUS quanto as condigdes para seu funcionamento, com excecao
dos servicos prestados pela iniciativa privada, que possuem seu préprio regramento.

QUESTAO 03 - Mesas de negociacgdo, contratos internos de gestdo, CAmara Técnica de Humanizacdo
(CTH), Grupo de Trabalho de Humanizagao (GTH), geréncia de porta aberta, entre outros, sdo arranjos
de trabalho que exemplificam dispositivos de qual diretriz da Politica Nacional de Humanizagdo (PNH)?

A) Clinica ampliada.

B) Acolhimento.

C) Cogestao.

D) Valorizacao do trabalho e do trabalhador.
E) Defesa dos direitos do usuario.

QUESTAO 04 - N3o basta garantir o direito ao acompanhante, é preciso que existam espacos capazes
de acolhé-los, assim como né&o é possivel assegurar e promover a inclusdo da pessoa com deficiéncia
sem a configuragdo de espacos e de praticas de modo universalizante. Sobre o tema, assinale a
alternativa INCORRETA.

A) A sensibilidade as necessidades é o primeiro passo para favorecer a inclusdo dos diferentes sujeitos.

B) Um objeto acessivel é aquele que pode ser alcancado para uso. Uma vez alcancado, supde-se que
Seu uso, seguro e autdbnomo, ndo seja mais uma questao de acessibilidade, e sim de usabilidade.

C) A confortabilidade ndo se limita a supressdo dos fatores indesejaveis e de inacessibilidade, mas
envolve algo a mais, um conjunto de valores onde trabalhadores e usuarios identifiquem seu mundo
e suas referéncias nos espacos de cuidado e atencdo a saude.

D) Utilizar o conceito arquiteténico de Desenho Compartimental ao projetar os espacos da saude,
favorece a integracao e potencializa o espaco para o uso democratico dos diferentes usuarios.

E) A discussdao compartilhada do projeto arquiteténico, das reformas e do uso dos espacos de acordo
com as necessidades de usuarios, acompanhantes e trabalhadores de cada servico, possibilita a
criacdo de espacgos saudaveis e acolhedores e melhora o processo de trabalho e a produgdo de
saude.

Execugdo: Fundatec ,
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QUESTAO 05 - A qualidade da atengdo a salde exige a formacdo de pessoal especifico, com dominio
de tecnologias que qualifiqguem a atencdo individual e coletiva. E imprescindivel e obrigatério o
comprometimento das instituicdes de ensino em todos os niveis, com o SUS e com o modelo
assistencial definido nas Leis n2 8.080/1990 e n? 8.142/1990. Esse comprometimento se da por meio
de diversas agdes, como as seguintes, EXCETO:

A) Formulacdo de diretrizes curriculares que contemplem as prioridades expressas pelo perfil
epidemioldgico e demografico das regides do Pais.

B) Incentivo a formacgdo dos trabalhadores do SUS, em todos os niveis, em especial nas areas
prioritarias para o funcionamento do Sistema, incluindo gestores, por meio das escolas de governo
vinculadas as Secretarias Municipais e de Estado de Saude, escolas técnicas federais e
universidades da localidade ou de sua regido.

C) Implementacgao de politica de capacitagao de docentes orientada para o SUS.

D) Abertura de campos de estagio para a formagao dos trabalhadores do SUS, tendo o trabalho como
referéncia e eixo central do processo ensino-aprendizagem, vinculados aos principios e aos
objetivos do SUS.

E) Incentivo aos programas de residéncia médica e em area profissional, adequados as necessidades
da instituicdo de ensino e/ou estabelecimento de salde proponente e deliberadas pelos respectivos
Conselhos de Classe.

Execugao: Fundatec )
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CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

QUESTAO 06 - A respeito da prevencdo de doencgas através de imunizacdes, assinale a alternativa
INCORRETA.

A) Imunizagdo € o processo de inducdao de imunidade por meio da administracdo de antigenos
(por exemplo, as vacinas) ou anticorpos.

B) Vacina inativada é aquela composta por bactérias ou virus mortos que, apos replicacdo em meios
de cultura, sdo inativados por procedimentos quimicos ou fisicos.

C) Vacina combinada é uma vacina na qual o polissacarideo é conjugado a uma proteina carreadora,
com capacidade de estimular a reposta imune timo-dependente.

D) A vacina BCG é uma vacina atenuada composta por bactérias vivas, especialmente o bacilo de
Calmette-Guérin que protege contra as formas graves de tuberculose, como a miliar e a meningite
tuberculosa.

E) A vacina oral contra poliomielite é atenuada, composta por virus vivos, e a vacina injetavel contra
poliomielite é inativada, composta por virus mortos.

QUESTAO 07 - Sobre os acidentes com escorpides, que podem levar a pessoa acidentada a um
guadro clinico emergencial, assinale a alternativa INCORRETA.

A) Os escorpides sdao de grande importancia na saude publica, especialmente em decorréncia de
fatores associados a urbanizacdo desordenada, com acumulo de residuos, lixo, proliferacdo de
pragas urbanas, e ao transporte de cargas.

B) A cauda dos escorpides é formada por dois segmentos e no fim dela situa-se o ferrdo, também
conhecido como telso. S3ao crescentes no Brasil os acidentes com escorpides do género Tityus
(T. serrulatus — escorpiao preto).

C) Grupos vulneraveis sdo representados por sujeitos trabalhadores na construcdo civil, ou em
madeireiras, distribuidoras de hortifrutigranjeiros, e criangas e pessoas que permanecem em casa
ou em quintais por maiores periodos.

D) Os escorpides podem sobreviver varios meses sem alimento e sem agua.

E) O soro antiescorpionico intravenoso € indicado para quadro grave com manifestagdo sistémica
intensa, como inUmeros episédios de vomitos, priapismo, convulsdes, insuficiéncia cardiaca e
agitacdo alternada com sonoléncia.

QUESTAO 08 - A respeito de Epidemiologia em Salde e/ou de indicadores de salide que podem ser
utilizados na avalicdo de servicos de saude ou da situacdo de salde na populagdo, assinale a
alternativa INCORRETA.

A) A avaliacdo dos servicos de salde é usualmente baseada na coleta de dados sobre estrutura,
processo e resultado, conforme o modelo criado por Donabedian, na década de 1960.

B) Entre os indicadores utilizados na anadlise de impacto organizacional dos servigos de saulde,
citam-se como exemplos: recursos financeiros, custos e despesas; e estoque (material de consumo,
medicamentos, vacinas e equipamentos médicos).

C) Cita-se como exemplo de indicadores hospitalares de processo: indice de intervalo de substituicao
representado pela porcentagem de desocupagdo multiplicada pela média de permanéncia em dias,
divididas pela porcentagem de ocupacao.

D) Citam-se como exemplo de indicadores utilizados na avaliacao de resultados: morbidade ambulatorial
com distribuicdo dos atendimentos ambulatoriais por causa, idade, sexo, custos; vigildncia a
saude/vigilancia epidemioldgica e sanitaria: incidéncia e prevaléncia de doencas de notificacdo
compulséria.

E) A Organizacao Mundial da Saude estabelece alguns indicadores que permitem conhecer aspectos
da situacdao de salde da populacdo e das praticas em salde, entre eles: indicadores sociais e
econdmicos; indicadores da cobertura da Atencao Primaria.

QUESTAO 09 - As imunodeficiéncias priméarias constituem um grupo de doencas heterogéneas que
afetam primariamente a funcao do sistema imunoldgico. Mais recentemente, esse grupo de doencas
tem sido denominado como Erros Inatos da Imunidade (EII). A principal manifestacao dos EII sao:

A) Alergias.
B) Linfomas.
C) Leucemias.
D) Infecgoes.
E) Anemias.

Execugado: Fundatec )
NIVEL SUPERIOR



984_983_BASE_MED_NS_DM 28/05/2025 16:06:43
QUESTAO 10 - A respeito dos distlrbios do sddio, assinale a alternativa correta.

A) A principal consequéncia da hipernatremia aguda por infusdo de solugdo salina € o edema de
membros inferiores.

B) O tratamento da hiponatremia deve considerar a hipocalemia, pois a reposicdo de potassio desloca
0 sddio do compartimento extracelular para o intracelular.

C) O principal local acometido pela desmielinizagdo osmatica é o cerebelo.

D) O sédio sérico, em caso de hiponatremia aguda, deve ser rapidamente elevado, mais do que
5 mEqg/L/h, totalizando ao menos 20 mEq em 24h.

E) Em casos crbnicos, a hiponatremia leve esta associada a distUrbios cognitivos, distlrbios de
marcha, risco de queda e fraturas.

QUESTAO 11 - Assinale a alternativa que apresenta um principio fundamental corretamente descrito
de acordo com o Cddigo de Etica Médica, Resolugao CFM n¢2.217/2018.

A) O médico se responsabilizara, em carater pessoal e nunca presumido, pelos seus atos profissionais,
resultantes de relacdo particular de confianca e executados com diligéncia, competéncia e
prudéncia.

B) E direito do médico requerer desagravo ao Conselho Regional de Medicina quando atingido no
exercicio de sua profissdo.

C) E vedado ao médico abreviar a vida do paciente, ainda que a pedido deste ou de seu representante
legal.

D) E vedado ao médico deixar de atestar dbito de paciente ao qual vinha prestando assisténcia, exceto
quando houver indicios de morte violenta.

E) O médico portador de doenca incapacitante para o exercicio profissional, apurada pelo Conselho
Regional de Medicina em procedimento administrativo com pericia médica, terd seu registro
suspenso enquanto perdurar sua incapacidade.

QUESTAO 12 - A respeito do exame de urina de rotina, analise os resultados da andlise fisica ou
macroscépica da urina e suas possiveis alteragdes de cor, conforme a presenca e a concentragao de
pigmentos, agentes quimicos, produtos do metabolismo ou distlrbios enddgenos, e assinale a
alternativa que indica correspondéncia INCORRETA entre a cor apresentada e o respectivo fator.

A) Cinza - furazolidona.

B) Laranja - fenazopiridinas.
C) Incolor - diabetes insipido.
D) Azul - acido homogentisico.
E) Preta — melanina.

QUESTAO 13 - A respeito da Etica Médica e da Bioética, assinale a alternativa INCORRETA.

A) O Cédigo de Etica Médica, no capitulo destinado ao Ensino e Pesquisa Médica, estabelece que é
vedado ao médico deixar de obter do paciente ou de seu representante legal o termo de
consentimento livre e esclarecido para a realizagdo de pesquisa envolvendo seres humanos, apods
as devidas explicacbes sobre a natureza e as consequéncias da pesquisa.

B) No campo da Bioética, o consentimento informado é uma condicdo indispensavel da relacdo
médico-paciente e da pesquisa com seres humanos e se trata de uma decisdo voluntaria, realizada
por uma pessoa autbnoma e capaz, tomada ap6s um processo informativo e deliberativo, visando
a aceitacdo de um tratamento especifico ou experimentagdo, sabendo da natureza deste, das suas
consequéncias e dos seus riscos.

C) No campo da Bioética, o consentimento informado obtido de forma correta legitima e fundamenta
0 ato médico ou de pesquisa como justo e eticamente correto.

D) No campo da Bioética, o respeito decorrente da dignidade e a autonomia sdo propriedades que
caracterizam o consentimento informado.

E) No campo da Bioética, é evidente que o médico e os demais profissionais da salde devem exercer
o principio da benevoléncia de modo absoluto, pois isso ndo aniquila a manifestagdo da vontade,
dos desejos e dos sentimentos do paciente.

Execugado: Fundatec )
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QUESTAO 14 - A respeito de epidemiologia em salde e da abordagem de exames diagndsticos,
assinale a alternativa INCORRETA.

A) Na pratica diagndstica, podem ser utilizadas quatro estratégias, segundo Sackett et al. (1991): o
reconhecimento padrdo, a técnica da arborizacdo ou do fluxograma, a técnica da exaustdo e a
técnica hipotético-dedutiva.

B) As técnicas de raciocinio clinico, segundo Kassirer (1989), incluem o raciocinio probabilistico ou
bayesiano, o raciocinio causal e o raciocinio deterministico ou categérico.

C) O nomograma proposto por Fagan fornece diretamente, a partir da probabilidade pré-teste
(incidéncia) da doenca na populagao estudada, a probabilidade pdés-teste, de acordo com as razdes
de verossimilhanca.

D) Entre outras ferramentas, a epidemiologia clinica utiliza para o processo diagnostico a sensibilidade,
a especificidade, a curva ROC (Receiver-operating Characteristic), os valores preditivos de um
teste, a prevaléncia e as razdes de probabilidades.

E) A curva ROC compara sensibilidade e especificidade, além da taxa de falsos-positivos e de
verdadeiros-positivos em multiplos pontos de corte, e os testes de bom poder discriminatério se
concentram no campo superior esquerdo dessa curva.

QUESTAO 15 - Assinale a alternativa que apresenta INCORRETAMENTE a associacdo do achado
clinico com sua respectiva doenca.

A) Edema pré-tibial com cacifo macio - mixedema.
B) Hirsutismo - hipertireoidismo.

C) Lingua fissurada - acromegalia.

D) Sinal de Schamroth — Doenca de Crohn.

E) Asterixis — encefalopatia urémica.

Execugado: Fundatec )
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QUESTAO 16 - O Fen6meno de Raynaud do mamilo € uma condicdo rara que pode afetar as mamas
de algumas mulheres. Quais dos seguintes sintomas sdao comuns para essa condigao?

A) Aumento da sensibilidade ao toque no mamilo e secregao anormal.

B) Dor intensa e pontiaguda no mamilo que ocorre em resposta ao frio ou ao estresse emocional.
C) Inchago da mama e vermelhidao da pele ao redor do mamilo.

D) Alteracdes visiveis na textura da pele do mamilo, como rugosidades ou descamacao.

E) Prurido, ressecamento e descamacao da pele mamilar.

QUESTAO 17 - Um recém-nascido de 3 dias de vida, filho de m3e sem tratamento adequado para
sifilis na gestacao, apresenta VDRL positivo no liquor, com celularidade aumentada e proteina elevada.
Considerando o diagnostico de neurossifilis, qual € o esquema terapéutico recomendado?

A) Penicilina benzatina, dose Unica intramuscular.

B) Ceftriaxona 50 mg/kg/dia, por 10 dias.

C) Penicilina G cristalina, 50.000 UI/kg/dose, EV, a cada 8 horas, por 7 dias.

D) Penicilina G cristalina, 50.000 UI/kg/dose, EV, a cada 12 horas, por 14 dias.

E) Penicilina G cristalina, 50.000 UI/kg/dose, EV, a cada 12 ou 8 horas (conforme idade), por 10 dias.

QUESTAO 18 - Durante uma reanimacdo em sala de parto, um recém-nascido a termo permanece
com frequéncia cardiaca <60 bpm apo6s 30 segundos de Ventilagdo com Pressdo Positiva (VPP) eficaz.
Qual das condutas abaixo esta de acordo com as diretrizes da Sociedade Brasileira de Pediatria para
esse cenario?

A) Iniciar massagem cardiaca com duas compressoes para cada ventilagdo, em relagdo 2:1.

B) Iniciar massagem cardiaca e intubar o RN apenas se ndo houver melhora apds 60 segundos.

C) Aplicar massagem com a técnica dos dois polegares sobre o esterno inferior, com compressoes
profundas e lentas.

D) Iniciar massagem cardiaca imediatamente, coordenada com a ventilacdo, preferencialmente apds
intubacdo traqueal.

E) Suspender a ventilagdo e iniciar massagem cardiaca exclusiva por 60 segundos antes de reavaliar
a frequéncia.

QUESTAO 19 - Recém-nascido com 6 dias de vida, a termo (40 semanas), parto vaginal, Apgar 9/9,
peso ao nascimento de 3.300 g. Alta hospitalar com 48h de vida, em aleitamento materno exclusivo.
Mde e RN com tipagem sanguinea O positivo, Coombs direto negativo. Bolsa rota 2h antes do parto.
No retorno ambulatorial, RN apresenta peso de 3.050 g, ictericia até a zona III de Kramer,
exame fisico normal e bilirrubina total de 12 mg/dL. Com base exclusivamente nos dados
apresentados no caso, qual é a conduta mais adequada?

A) Iniciar fototerapia imediatamente devido a perda ponderal e zona III de ictericia.

B) Solicitar bilirrubina direta e encaminhar para investigacao de colestase neonatal.

C) Reforcar aleitamento materno e manter seguimento clinico frequente.

D) Internar para hidratacdo venosa e monitorizacdo de fungao hepatica.

E) Administrar imunoglobulina intravenosa devido a suspeita de incompatibilidade sanguinea.

QUESTAO 20 - Um recém-nascido de 38 semanas, nascido de parto vaginal sem intercorréncias,
apresenta microcefalia, convulsdes e calcificacdes cerebrais difusas a ultrassonografia transfontanelar.
Fundoscopia revela coriorretinite. Sorologia materna no terceiro trimestre evidenciava IgM positiva
para toxoplasmose. Diante desse quadro, qual achado abaixo é mais compativel com toxoplasmose
congénita e ajuda a diferencia-la de outras infeccdes congénitas?

A) Calcificacdes periventriculares e microcefalia.

B) CalcificagOes difusas, coriorretinite e hidrocefalia.
C) Microftalmia, surdez e catarata.

D) Vesiculas cutaneas em couro cabeludo e encefalite.
E) Hepatoesplenomegalia com erupgao petequial.

Execugao: Fundatec )
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QUESTAO 21 - Recém-nascido com 35 semanas de idade gestacional, permaneceu internado na UTI
Neonatal por dez dias e fez uso de antibidticos de amplo espectro. O exame de triagem auditiva mais
indicado nessa situacdo é:

A) Audiometria.

B) Reflexo cocleo-palpebral.

C) Potencial Evocado Auditivo do Tronco Encefalico (PEATE).
D) Emissdes Otoacusticas Evocadas (EOAE).

E) Audiometria comportamental.

QUESTAO 22 - Recém-nascido pequeno para idade gestacional apresenta microcefalia, baixa
implantacdo das orelhas, fronte inclinada, aplasia de cutis do escalpo, polidactilia, microftalmia
e onfalocele. O diagndstico mais provavel é que seja portador da sindrome de

A) Patau.

B) Turner.

C) Edwards.

D) Zika congénita.

E) Toxoplasmose congénita.

QUESTAO 23 - O teste do coracdozinho é um método de triagem que auxilia no diagndstico de
cardiopatia congénita ciandtica. Um recém-nascido com 48 horas de vida, com 39 semanas de idade
gestacional, sem intercorréncias no parto, tem saturagdo pré-ductal de 90% e pds-ductal de 95% no
teste do coragdozinho. A partir desses resultados, a conduta mais adequada é:

A) Considerar um resultado normal e dar alta hospitalar.

B) Considerar um resultado alterado, solicitando uma ecocardiografia com Doppler a cores.

C) Considerar um resultado alterado e repetir o exame em 12 horas. Se continuar alterado, solicitar
uma ecocardiografia com Doppler a cores.

D) Considerar um resultado duvidoso, repetindo em 6 horas.

E) Repetir o teste uma hora apds a primeira testagem, por até duas vezes. Se continuar alterado,
solicitar uma ecocardiografia com Doppler a cores.

QUESTAO 24 - No transporte do recém-nascido prematuro com peso inferior a 1500 g e com
sofrimento respiratério, o trajeto de 3 horas entre a unidade de origem e a de destino deve ser feito
em incubadora de transporte. Durante esse periodo, é necessario a monitorizacdo desse
recém-nascido. Assinale a alternativa que indica corretamente o intervalo de monitorizacdo de cada
um dos itens abaixo.

A) Saturacao (a cada 30 minutos), glicemia capilar (a cada hora), temperatura axilar (a cada hora).

B) Saturacao (a cada 30 minutos), glicemia capilar (a cada 30 minutos), temperatura axilar (a cada
hora).

C) Saturacgao (continua), glicemia capilar (a cada hora), temperatura axilar (a cada hora).

D) Saturacao (continua), glicemia capilar (a cada hora), temperatura axilar (a cada 30 minutos).

E) Saturacdo (continua), glicemia capilar (a cada 30 minutos), temperatura axilar (a cada 30 minutos).
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QUESTAO 25 - Um recém-nascido prematuro extremo, com 28 semanas de idade gestacional,
encontra-se em unidade de terapia intensiva neonatal. Com o objetivo de rastreio para lesao cerebral,
é realizada uma ecografia transfontanelar no 7¢ dia de vida. Em relagdo ao diagndstico precoce da
leucomalacia periventricular (LPV) nesse contexto, assinale a alternativa correta.

A) A LPV pode se apresentar inicialmente como aumento da ecogenicidade periventricular persistente,
sendo os cistos uma manifestagao tardia.

B) A LPV é facilmente diagnosticada na primeira semana de vida por areas cisticas tipicas nos
ventriculos laterais.

C) O principal achado precoce da LPV é a presenca de calcificagdes periventriculares visiveis ao
Doppler.

D) O diagnéstico precoce da LPV exige tomografia computadorizada devido a baixa sensibilidade da
ecografia.

E) A LPV é uma condigdo de inicio subito e sempre sintomatica nas primeiras 48 horas de vida.

QUESTAO 26 - Qual das seguintes medidas é reconhecida como uma estratégia de neuroprotecdo
eficaz para reduzir ou prevenir lesdo cerebral em recém-nascidos pré-termo?

A) Administracao de corticosteroide materno apds o nascimento do prematuro.

B) Uso de hipotermia terapéutica em todos os prematuros abaixo de 34 semanas.

C) Administracdao de sulfato de magnésio para gestantes em trabalho de parto iminente antes de 32
semanas de gestacao.

D) Ventilagdo com altos volumes correntes logo apds o nascimento para garantir boa oxigenagao
cerebral.

E) Realizagdo rotineira de ultrassonografia transfontanelar nas primeiras 72 horas de vida.

QUESTAO 27 - Uma gestante com cultura vaginal positiva para Streptococcus beta-hemolitico do
grupo B (GBS) entra em trabalho de parto com IG de 39 semanas e da a luz por via vaginal apods 4
horas de bolsa rota. A mae recebeu uma dose de 5 milhdes de unidades de Penicilina Cristalina IV, 3
horas antes do parto. O recém-nascido apresenta Apgar 8 e 10, encontra-se a termo, assintomatico
e em bom estado geral. Com base nas diretrizes atuais para prevencao de sepse neonatal precoce por
GBS, qual é a conduta correta em relacdo ao recém-nascido?

A) Observar clinicamente por 48 horas, sem necessidade de exames laboratoriais ou antibidticos.
B) Iniciar antibioticoterapia empirica com ampicilina e gentamicina por 48 horas.

C) Realizar exames laboratoriais (hemograma e proteina C reativa) e observar por 48 horas.

D) Alta hospitalar precoce com orientagdes, ja que o recém-nascido esta assintomatico.

E) Iniciar antibioticoterapia profilatica apenas com penicilina por 7 dias.

QUESTAO 28 - Sobre os critérios diagndsticos de asfixia perinatal segundo recomendacdes nacionais
e internacionais, assinale a alternativa correta.

A) O diagndstico de asfixia perinatal é estabelecido com base no pH do sangue umbilical abaixo de
7,25.

B) A presenca de Apgar menor que 7 no 12 minuto de vida é suficiente para o diagndstico de asfixia
perinatal.

C) O diagnéstico de asfixia perinatal requer evidéncia de sofrimento fetal cronico e peso ao nascer
inferior a 2.000 g.

D) Para diagndstico de asfixia perinatal, sdo considerados critérios como acidose metabdlica, Apgar
baixo por tempo prolongado, encefalopatia neonatal e disfungdo multissistémica.

E) A asfixia perinatal € um evento exclusivamente intraparto, ndo havendo relacdo com eventos
ocorridos no periodo pos-natal imediato.
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QUESTAO 29 - Qual dos microrganismos abaixo € mais comumente associado a sepse neonatal
precoce em recém-nascidos a termo, especialmente em contextos de ruptura prolongada de

membranas e corioamnionite?

A) Escherichia coli.

B) Klebsiella pneumoniae.

C) Listeria monocytogenes.

D) Streptococcus agalactiae (Grupo B).
E) Staphylococcus epidermidis.

QUESTAO 30 - Sobre os sinais clinicos sugestivos de sepse neonatal precoce, assinale a alternativa
correta.

A) Recém-nascidos com sepse precoce geralmente apresentam febre como principal manifestagdo
inicial.

B) O choro excessivo e a diarreia sao os sinais clinicos mais sensiveis para sepse neonatal.

C) AlteracOes respiratorias, como taquipneia e apneia, sao manifestacées comuns de sepse neonatal
precoce.

D) A auséncia de sintomas clinicos descarta a possibilidade de sepse precoce, especialmente nas
primeiras 24 horas.

E) Recém-nascidos com sepse precoce apresentam sinais cutédneos purpuricos como primeiro achado
em mais de 80% dos casos.

QUESTAO 31 - A regionalizagdo do atendimento perinatal procura otimizar o atendimento de
gestantes de risco e seus recém-nascidos. E um critério que justifica a solicitagao de transporte para
um recém-nascido de risco para um centro terciario:

A) Prematuro com idade gestacional menor que 36 semanas.
B) Peso inferior a 1.800 g.

C) Sepse neonatal precoce.

D) Hipocalcemia.

E) Disturbios hemorragicos.

QUESTAO 32 - Em relacdo & composicdo do colostro de mdes de recém-nascidos prematuros
comparado ao colostro de maes de recém-nascidos a termo, assinale a alternativa correta.

A) O colostro da mde de prematuro apresenta menor concentragdo de proteinas, especialmente
imunoglobulinas.

B) O teor lipidico é significativamente maior no colostro da mae de prematuro do que no da mae de
nascido a termo.

C) A concentragdo de fatores imunoldgicos, como IgA secretora, lactoferrina e leucocitos, € maior no
colostro da mae de prematuro.

D) A quantidade de calorias do colostro da mae de prematuro € maior do que a do colostro da mae
de nascido a termo.

E) Nao ha diferenca significativa na composicao do colostro entre maes de prematuros e de nascidos
a termo.

QUESTAO 33 - Um recém-nascido apresenta o seguinte quadro clinico: ndo abduz o braco desde o
ombro, mantém o braco em rotagdo externa e supinagdo do antebraco, estende o cotovelo, ndo
apresenta reflexo bicipital nem reflexo de Moro do lado afetado. Com base nesses achados, qual é
o diagnostico mais provavel?

A) Paralisia de Landry.

B) Paralisia de Erb-Duchenne (C5-C6).

C) Paralisia de Klumpke (C8-T1).

D) Paralisia total do plexo braquial (C5-T1).
E) Luxacdo congénita de ombro.
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QUESTAO 34 - Em relacdo a Epidermdlise Bolhosa (EB) no periodo neonatal, assinale a alternativa
correta.

A) A forma distrofica da EB é caracterizada por bolhas restritas a camada cérnea da epiderme, com
cicatrizagao sem sequelas.

B) A EB simples geralmente estd associada a manifestagdes viscerais graves e alta mortalidade
neonatal.

C) A forma juncional da EB costuma cursar com maior gravidade clinica e pode estar associada a
comprometimento da cavidade oral e trato gastrointestinal.

D) A EB é uma condigdo adquirida e autolimitada no recém-nascido, relacionada ao atrito com o canal
vaginal.

E) O diagndstico definitivo de EB é sempre clinico, sendo desnecessaria bidpsia ou estudo genético.

QUESTAO 35 - A enterocolite necrosante cirtrgica pode levar a morbidades no longo prazo. Qual é
a principal causa de morbidade no longo prazo em recém-nascidos com ressecgdo intestinal
para enterocolite necrosante?

A) Perfuracdo intestinal espontanea.

B) Formacao de estenose no local da resseccao.
C) Aderéncias intestinais.

D) Sindrome do intestino curto.

E) Constipacao.

QUESTAO 36 - No ambulatério de seguimento dos recém-nascidos prematuros, a primeira revisio
deve ser organizada no momento da alta. As consultas devem ser organizadas de forma que a crianga
faca uma avaliacdo global e conjunta com a equipe multiprofissional e com as diversas especialidades
médicas quando necessario, evitando retornos repetidos. Qual é a periodicidade de
consultas recomendadas?

A) Primeira consulta: 7 a 10 dias apds a alta.

B) RevisOes mensais: até 4 meses de idade corrigida.

C) Revisdes bimestrais: 6 meses até 12 meses de idade cronoldgica.
D) Revisdes semestrais: 13 a 24 meses.

E) Revisbes semestrais: 2 a 4 anos de idade corrigida.

QUESTAO 37 - Qual o beneficio da ventilacdo com volume-alvo no modo assistido-controlado em
recém-nascidos prematuros com peso de nascimento superior a 1.000 g?

A) Reducdo de hemorragia pulmonar.

B) Menor ocorréncia de hipocarbia.

C) Maior tempo de ventilagdo mecanica.

D) Maior ocorréncia de leucomalacia periventricular.
E) Reducgao de displasia broncopulmonar.

QUESTAO 38 - A avaliagdo da dor no recém-nascido é bastante dificil por ser uma avaliagdo de
carater subjetivo. Sequelas tardias de desenvolvimento estdo associadas a dor no periodo neonatal
nos bebés de UTI. A escala NIPS (Neonatal Infant Pain Scale) utiliza indicadores de dor
comportamentais e fisioldgicos. Em relacdo a essa escala, é correto afirmar que:

A) Utiliza 5 indicadores de dor.

B) Sua pontuagdo varia de 0 a 10.

C) Valores acima de 3 consideram a presenca de dor.

D) Tem indicacdo de uso nas dores agudas e cronicas.

E) Possui 5 indicadores comportamentais e 2 fisioldgicos.
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QUESTAO 39 - Independente da situacdo clinica do recém-nascido, a prevencdo da dor é uma
necessidade, associada ao tratamento da doenca de base. Podem ser usadas medidas nao
farmacoldgicas, como sucgao e contato pele a pele. Nos casos, por exemplo, de pés-operatério de
enterocolite necrosante, as medidas analgésicas farmacoldgicas se fazem necessarias. Assinale a
alternativa correta em relacdo ao uso de medicagdes analgésicas no recém-nascido.

A) O paracetamol é um analgésico ndo opioide usado para processos dolorosos leves.

B) O paracetamol deve ser usado unicamente em apresentagcdao VO pelos riscos de colapso
cardiovascular.

C) O paracetamol tem indicagao formal na analgesia das cardiopatias ducto-dependentes.

D) O uso de morfina é feito com cautela em pacientes ventilados pelo risco de rigidez toracica.

E) O uso do fentanil é considerado de primeira escolha na analgesia por ser duas vezes mais potente
que a morfina.

QUESTAO 40 - A apneia da prematuridade é o distirbio mais comum dos recém-nascidos
prematuros, em consequéncia da imaturidade do controle respiratoério. As crises de apneia podem
iniciar entre primeiro dia de vida até sete dias nessa populagdao. A frequéncia e a gravidade dos
sintomas sdo inversamente proporcionais a idade gestacional. Assinale a alternativa correta sobre
apneia da prematuridade e seu tratamento.

A) A respiracgdo periodica no prematuro é caracterizada por uma pausa na respiragao por 15 segundos
sem presenca de cianose com bradicardia.

B) A cafeina é droga de escolha para o tratamento da apneia da prematuridade, sendo usada com
dose de ataque de 20 mg/kg e dose de 5 mg/kg de manutencao. Pode ser usada via endovenosa
ou enteral em intervalo de 24 horas.

C) O uso de aminofilina pode ser indicado para o tratamento da apneia do prematuro, por ter uma
meia-vida mais longa e menos efeitos adversos em relagdo a cafeina.

D) A cafeina pode ser suspensa nos prematuros com menos de 28 semanas de idade gestacional ao
atingirem 37 semanas de idade gestacional corrigida e estarem a 5 dias sem apneia.

E) A cafeina preparada em farmacias de manipulacdo tem sua eficacia e seguranga similar no
tratamento da apneia da prematuridade.
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