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LINGUA PORTUGUESA

AS QUESTOES DE 01 A 05 SE REFEREM AO TEXTO
A SEGUIR.

Ninguém mais

Algumas coisas precisam continuar como sempre fo-
ram, para ndo percebermos as mudancas ao redor

Ruy Castro

1. Meu amigo, Bernardo, me convidou para seu ca-
samento numa igreja tricentendria da cidade. “A re-
cepcdo vai ser na Colombo*”, anunciou. Ndo tenho
muita paciéncia para casamentos, préprios e alheios,
por causa do excesso de seriedade do oficiante, ci-
vil ou religioso. Mas gosto das recep¢des depois da
cerimOnia. Com seu profano a vontade, elas sdo um
bom augurio para as duas pessoinhas que decidiram
encarar o futuro juntos. Para isso, a Colombo é ideal.
Aos 125 anos, ela passa uma sensac¢do de eternidade.
E como se Olavo Bilac, seu mais querido frequenta-
dor, morto em 1918, fosse aparecer de repente, de
bigode encerado, colarinho e pince-nez, e pedir um
prato de empadinhas.

2. A eternidade da Colombo é importante. Algumas
coisas precisam continuar como sempre foram para
nao percebermos que outras a nossa volta desapare-
ceram. Exemplo: Bilac cheirava rapé. Mas, ha muito,
ninguém mais cheira rapé — cheiram outras coisas.
Ninguém mais anda pela rua chutando tampinhas —
nem ha mais tampinhas para chutar. Ninguém mais
anda com as maos nos bolsos — todo mundo usa
jeans, e os bolsos dos jeans sdo muito apertados. E
ninguém mais faz fiu-fiu para uma mocga — pode até
fazer, mas serd o ultimo fiu-fiu que ele fara na vida.
3. Ninguém mais diz coisas como “Arre!”, “Com a
brecal” e “Macacos me mordam!” — pode crer, as
pessoas soltavam essas exclamac¢des. Ninguém mais
é obrigado pela mae a estudar acordedo. E ninguém
mais é registrado com nomes como Ananias, Viriato,
Herdclito ou Eustérgio — alids, quase ninguém mais
se chama Ruy.

4. Bernardo nunca andara de bracos dados com sua
mulher — andardo de mdos dadas. Seu enxoval de
casamento ndo deve ter previsto um carrinho de cha
para a sala. E ela ndo tomara cerveja preta se ficar
gravida.

5. Mas a Colombo é eterna e, enquanto ela existir, as
pessoas continuardo se casando.

*Famosa confeitaria do Rio de Janeiro.

Folha de S. Paulo. Caderno Opinido, p. A2, 20 mai. 2019. Adaptado.

QUESTAO 01

Ap0s a leitura, é correto afirmar que o tom que o au-
tor imprime a seu texto é

a) critico e controverso.
b) despdtico e reflexivo.
c) patético e irreverente.
d) hipotético e falacioso.

e) nostalgico e evocativo.

QUESTAO 02

Leia os textos.

Texto |

“Para se comunicar, os brasileiros se utilizam de um
codigo comum, que é a lingua portuguesa. As pala-
vras sdo organizadas para formar frases, que se tor-
nam periodos e, por fim, um discurso a ser pronun-
ciado ou um texto a ser escrito ou lido. Cada palavra
desse conjunto textual adquire uma fungao no mo-
mento da comunicagdo verbal ou escrita. Para defi-
nir essa funcdo, organizou-se uma classificacdo que
obedece a certos critérios semanticos, sintaticos e
formais.” (SILVEIRA BUENO, 2014, p. 106).

Texto Il

“Ninguém mais diz coisas como “Arre!”, “Com a bre-
cal!” e “Macacos me mordam!” — pode crer, as pes-
soas soltavam essas exclamag¢des. Ninguém mais é
obrigado pela mde a estudar acordedo. E ninguém
mais é registrado com nomes como Ananias, Viriato,
Herdclito ou Eustérgio — alids, quase ninguém mais se
chama Ruy.”

Considere o enunciado do Texto I, as palavras das fra-
ses do Texto Il, e preencha as lacunas.

Palavras e expressdes como “Arre!” e “Com a bre-
cal” pertencem a classe gramatical das interjeicOes,
um recurso da linguagem afetiva, cuja ideia expres-
sa depende, muitas vezes, da entonacdo: critério
; outras indicam a flexdo de gé-
nero e de nimero, como em “essas exclamacgdes”,
no feminino, plural: critério ; e hd
aquelas que exercem determinada func¢do na oragao,
como “coisas”, que é o objeto direto, e “Macacos”, o
sujeito: critério

A sequéncia que preenche corretamente as lacunas
do texto é

a) semantico / morfoldgico / sintatico.
b) sintatico / semantico / morfoldgico.
c) morfoldgico / sintdtico / semantico.
d) semantico / sintatico / morfoldgico.

e) morfoldgico / semantico / sintatico.
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QUESTAO 03

Quanto a colocagdo pronominal, “segundo a regra
gramatical, a posicdo mais usual na lingua portugue-
sa seria a énclise, empregando a prdclise de acordo
com certas normas especiais.” (SILVEIRA BUENO,
2014, p. 503).

A luz das ideias desse gramatico, informe se é verda-
deiro (V) ou falso (F) o que se afirma sobre a coloca-
¢do do pronome obliquo dtono na frase “Meu amigo,
Bernardo, me convidou para seu casamento numa
igreja tricentendria da cidade.” (§ 1)

() Ousodaproclise ou da énclise é facultativo, pois
o verbo n3do se encontra no inicio da frase, nem
ha situagdes que justifiquem o uso especifico de
uma forma de colocagdo pronominal.

() O pronome deve ficar obrigatoriamente enclitico
porque a preposicdo “para”, posposta ao verbo,
atrai o pronome para depois dele.

() A proclise é obrigatéria e deve ser empregada

porque o substantivo préprio atrai o pronome
para antes do verbo.

() Amesdclise sé serd possivel se o verbo “convidar”
for grafado no futuro do presente do indicativo,
como em: “Meu amigo, Bernardo, convidar-me-a
para seu casamento numa igreja tricentendria da
cidade.”

De acordo com as afirmacgdes, a sequéncia correta é
a)V,V,F F
b)F, F V,F.
c)FV,FV.
d)FFFV.
e)V,F V, V.

QUESTAO 04

Leia a passagem transcrita do primeiro paragrafo do
texto.

“Ndo tenho muita paciéncia para casamentos, pré-
prios e alheios, por causa do excesso de seriedade
do oficiante, civil ou religioso. Mas gosto das recep-
¢Oes depois da cerimbnia. Com seu profano a vonta-
de, elas sdo um bom augurio para as duas pessoinhas
gue decidiram encarar o futuro juntos. Para isso,
a Colombo é ideal. Aos 125 anos, ela passa uma
sensacdo de eternidade.»

O trecho possui elementos coesivos que promovem
sua manutencdo tematica. A partir dessa perspecti-
va, conclui-se que

I- o pronome pessoal ELAS remete a “duas pessoi-
nhas”.

II- o articulador POR CAUSA DE(O) introduz uma ge-
neralizagao.

[ll- a palavra MAS inicia uma oragdo que exprime
ideia de ressalva.

IV- a expressdo SEU PROFANO A VONTADE retoma
coesivamente “casamento”.

Estd correto apenas o que se afirma em

a) |

b) Il

c)

d) lelv.

e) lllelV.
QUESTAO 05

Os sinais de pontuac¢do sdo os recursos usados quan-
do se escreve com o objetivo de reproduzir pausas e
entonacgao assim como para dar coeréncia e coesao
ao texto.

A esse respeito, leia o texto a seguir.

Sim!!! Vocé ja vive em uma sociedade 5.0

Camila Bernardinelli
Ha alguns anos, o Primeiro Ministro do Japao, divul-
gou um plano de crescimento para o pais que con-
templava um modelo estratégico para transformar
a nagdo em uma “Sociedade 5.0”, incluindo planos
especificos para a integracdo profunda de tecnolo-
gias de ponta a favor da sociedade, que estd cada vez
com mais idosos. Nos tropicos, ainda estamos nos
adaptando a revolugdo 4.0, sem perceber que essa
nova dinamica de producdo &, segundo ele, apenas
um passo necessario para o que vem a seguir. Nada
mais é distante atualmente — muito menos viver em
uma Sociedade 5.0 —, mas ja estd em nossas maos,
literalmente. Assistir séries pela plataforma Netflix,
pegar um Uber, ter conta no Nubank ou receber co-
mida em casa pelo IFood sdo os primeiros indicios
de uma nova dindmica social baseada em servicos
gue promovam o bem-estar coletivo ou, ao menos,
popularizando certos habitos.

Estado de Minas. Opinido. 25 jun. 2019, p. 7. Adaptado.

Sobre o emprego dos sinais de pontuacao, é correto
afirmar que:

a) As aspas em "Sociedade 5.0" caracterizam a inten-
¢do do locutor destacar o sentido irdnico da expres-
sdo.

b) Os pontos de exclamacédo no titulo do texto trazem
um esclarecimento sobre algo que sera dito.

c) O emprego da expressdo "segundo ele" entre
virgulas estd incorreto.

d) Os travessdes podem ser substituidos por parénte-
ses, sem que haja prejuizo para a corregdo.

e) A virgula apds a palavra “Japao” é obrigatdria por-
gue separa entre si elementos coordenados.
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QUESTAO 06

Leia a passagem transcrita do texto de Ruy Castro e
preste atencao na palavra em destaque.

“Aos 125 anos, [a Colombo] passa uma sensacgdo de
eternidade. E como se Olavo Bilac, seu mais querido
frequentador, morto em 1918, fosse aparecer de re-
pente, de bigode encerado, colarinho e pince-nez, e
pedir um prato de empadinhas.”

Atente para os textos a seguir.

Texto 1

| ——————— T

'QCULOS E PINCE-NEZ

can Qatiﬁl

para myopia e vista

: - - - - B
| — Pharmacia [‘,:-plrltu Santo.

|
| i'

Isponivel em: <nttps://docplayer.com.br/64413/16-Im-
prensa-publicidade-e-educacao-um-estudo-sobre-a-civili-
zacao-dos-costumes-no-interior-do-brasil-uberabinha-mg.
html>. Acesso em: 12 jul. 2019.

Texto 2

pincené

Oculos sem haste, preso ao
nariz por uma mola.

Disponivel em: <https://www.dicio.com.br/pincene/>. Acesso em: 12
jul. 2019.

No Texto I, veicula-se uma publicidade antiga do
pince-nez, um nome proveniente da lingua francesa
para designar um modelo de éculos usado do século
XV até o inicio do século XX. No Texto Il, observa-
se que pincené pode ser entendida como a palavra
aportuguesada daquele tipo de éculos, conforme a
encontramos hoje, nos dicionarios. Ruy Castro, no
seu texto, grafa o termo conforme era empregado
antigamente.

Considerando os dois textos, a nocdao de que toda
lingua viva se modifica no decorrer do tempo e de
que esse processo em si jamais cessa, pois as mu-
dangas linguisticas sdo continuas e dinamicas, é
correto afirmar que, em relagdo as palavras “pince-
nez”/”pincené”, no contexto em que foram empre-
gadas, evidencia-se que a mudanca na escrita desses

vocabulos resulta de uma

a) diversidade técnica.

b) apropriagdo regional.
c) variacdo morfoldgica.
d) dissimetria geografica.
e) xenofobia linguistica.

QUESTAO 07

Observe o anuncio publicitario e preencha as la-
cunas abaixo:
- e

E hecew / pegue\wﬂ“‘oka
bdte na sacola / e ful viajar
ity

Disponivel em: <http://nutriane.blogspot.com/2013/01/berlim-e-gravio-
la.html>. Acesso em: 12 jul. 2019.

A intertextualidade imagética contida no anun-
cio é Trata-se de uma

, pois também se faz uma breve
mencdo a outra imagem conhecida. O autor da peca
publicitdria cria um(a) dos versos
de uma canc¢do popular.

A sequéncia correta é:

a) implicita / alusdo / parddia
b) implicita / citacdo / parddia

c) explicita / copia / parafrase
d) implicita / alusdo / parafrase

e) explicita / referéncia / plagio
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QUESTAO 08

Leia a tirinha cuja personagem é Anésia, criacao do cartunista paranaense Will Leite.

Disponivel em: <http://www.braian.com.br/a-vida-nao-esta-facil-nem-para-a-vovo/>. Acesso em: 12 jul. 2019.

A partir das palavras que comp&em o enredo da tirinha, avalie os aspectos fonéticos, fonolégicos e ortograficos.

I- No texto, todas as palavras polissilabas podem ser classificadas como paroxitonas.

II- Em todos os quadrinhos, concomitantemente, hda monossilabos atonos e tonicos.

[lI- No primeiro quadrinho, ocorre um erro quanto ao uso do sinal indicativo de crase.

IV- No segundo quadrinho, identifica-se um digrafo e um encontro consonantal.

V- Para uma das palavras hifenizadas, recomenda-se que seja escrita de forma junta e sem acento.

Estd correto apenas o que se afirma em

a)l,lleV.

b) I, 1l elll.
o)l lllelV.

d) i, IVeV.
e)ll, lllelV.
QUESTAO 09

De acordo com Marcuschi (2008, p. 163), “os géne-
ros se imbricam e interpenetram para constituirem
novos géneros.”

A esse respeito, leia o poema.
ﬁ'y’ -

Procura-se algum lugar no planeta
onde a vida seja sempre uma festa
onde o homem nao mate
nem bicho nem homem
edeixeem paz
as arvores nafloresta.

(Roseana Murray. Classificados Doérf(i;.}%

() Belo Horizonte: Kiguilim. 1996.)
Ky :
6%

Disponivel em: <http://poetizarpoetizar.blogspot.com/2010/10/poesia-
de-roseana-murray.html>. Acesso em 12 jul. 2019.

o

Com base no conceito apresentado pelo linguista e
na sua aplicagdo ao poema, analise as assercdes a se-
guir e a relagdo proposta entre elas.

I- No poema, a intergenericidade caracteriza a mis-
tura entre géneros e a linguagem adotada na ela-
boracdo da mensagem é a literaria. Nele hd um
fato que reafirma o fendmeno da hibridizagdo

PORQUE,

[I- na fusdo dos dois géneros, o género “classifica-
do de jornal” estd a servigo do género “poema”;
embora a fungdo deste ultimo seja preservada, o
propdsito comunicacional fica comprometido.

Sobre essas assercdes, é correto afirmar que

a) a primeira é uma afirmativa falsa e a segunda, ver-
dadeira.

b) a primeira é uma afirmativa verdadeira e a segun-
da,falsa.

c) as duas sdo verdadeiras, mas ndo estabelecem re-
lagdo entre si.

d) as duas sdo verdadeiras e a segunda é uma justifi-
cativa correta da primeira.

e) asduassao verdadeiras e a segunda ndo é uma jus-
tificativa correta da primeira.
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QUESTAO 10

Leia os textos.

Texto |

“As figuras de linguagem, também chama-
das de figuras de estilo, sdo recursos utilizados por
escritores e falantes a fim de dar a linguagem maior
expressividade de maneira ndo convencional. Para
conseguir esse efeito, emprega-se a linguagem figu-
rada ou conotativa ao escolher palavras ou expres-
sdes que transmitam emocgao, beleza, ironia, colorido
e sonoridade.”

BUENO, Francisco da Silveira. Gramatica de Silveira Bueno. S3o Paulo:
Global, 2014, p. 564.

Texto Il

A lingua estrangulada

Sempre acreditei que um texto, para ser
“bem escrito”, deveria ser conciso, claro e verdadei-
ro. O problema é quando a concisdo compromete a
clareza. As siglas, por exemplo. Nada mais conciso
do que elas. Mas serao claras? Pelo sim, pelo nao,
sem demora resolvi investigar. Pensei em procurar no
Aurélio o significado de algumas delas. Desisti. Um
absurdo de siglas circula hoje alegremente pela lin-
gua. Como é impossivel saber todas, a sigla é a lingua
estrangulada.

Duvida? Com os préprios olhos eu quis ver
de perto as mais usadas. Tente decifrar as seguintes:

PF, CEF, CEP, CPF, CBF, STF, ICMS, ISS, INSS,
SMS, SSP, BNDES, GPS, CTPS, FGTS, RS, RSRSRS.

AABB, BB, BC, BBC, BMW, BR, BRT, VLT, IOF,
IML, Ipea, Inpi, IPTU, IPVA, TRE, TRU, TRF, TSE, TCE,
TCU, TSE, TST, SUS, Sesc, Sesi, Senac.

Etc.

CASTRO, Ruy. Folha de Sdo Paulo, Opinido, 22 mar. 2019, p. A2. Adaptado.
Considerando-se o que se expde no Texto I, e sua

aplicabilidade ao Texto I, a figura de linguagem
exemplificada de forma equivocada esta em

a) Eufemismo: “Pelo sim, pelo ndo, sem demora re-
solvi investigar.”

b) Metéfora: “Como é impossivel saber todas, a sigla é
a lingua estrangulada.”

c) Personificacdo: “Um absurdo de siglas circula hoje
alegremente pela lingua.”

d) Metonimia: “Pensei em procurar no Aurélio o signi-
ficado de algumas delas. Desisti.”

e) Pleonasmo: “Duvida? Com os proprios olhos eu
quis ver de perto as mais usadas. Tente decifrar...”

LEGISLACAO
QUESTAO 11

Avalie as afirmativas abaixo sobre o direito a educa-

¢do, disposto na Constituicdo da Republica de 1988.

I- O Poder Publico poderd destinar recursos pu-
blicos as escolas comunitdrias, confessionais ou
filantrépicas, definidas em lei, que comprovem fi-
nalidade ndo lucrativa e apliquem seus exceden-
tes financeiros em educacao.

[I- Os Estados e o Distrito Federal atuardo priorita-
riamente no ensino fundamental e na educacao
infantil.

[lI- O ensino é livre a iniciativa privada, desde que
atendidas as seguintes condi¢des: cumprimento
das normas gerais da educagao nacional e autori-
zacdo e avaliacdo de qualidade pelo Poder Publi-
co.

IV- A gratuidade do ensino publico em estabeleci-
mentos oficiais € um dos principios sob os quais
0 ensino sera ministrado.

Estd correto apenas o que se afirma em

a)lell

b) Il e IV.
c)lllelV.
d) 1, el
e)l, lllelV.

QUESTAO 12

A administracdo publica deve tratar todos os cida-
ddos sem discriminagdes. Divergéncias ou conver-
géncias politicas/ideoldgicas, simpatias ou desaven-
¢as pessoais ndao podem interferir na atuacdao e no
tratamento por parte dos servidores publicos, os
quais devem sempre praticar o ato para seu objetivo
legal, vedando qualquer pratica de ato administrativo
sem interesse publico ou vantagem para a gestdo.

Dentre os principios a seguir, aguele que apresenta
maior relagdo com as consideracGes supracitadas é
oda

a) legalidade.

b) impessoalidade.
c) moralidade.

d) publicidade.

e) eficiéncia.
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QUESTAO 13

Avalie as afirmativas abaixo sobre o direito a associa-
cdo profissional ou sindical, disposto na Constituicao
da Republica, e marque (V) para verdadeiro ou (F)
para falso.

() Ninguém sera obrigado a filiar-se ou a manter-se
filiado a sindicato.

() Ofiliado perde o direito a votar e ser votado nas
organizacoes sindicais ao se aposentar.

() Aleindo poderd exigir autorizacdo do Estado para
a fundacdo de sindicato, ressalvado o registro no
orgdo competente, vedadas ao Poder Publico a
interferéncia e a intervencdo na organizacgdo sin-
dical.

() O sindicato possui legitimidade restrita a esfera
administrativa para defesa dos direitos e interes-
ses coletivos ou individuais da categoria.

A sequéncia correta é

a) V,EV,F.

b) V,V,F F.

c) FEV,V

d) FV,V,V.

e) V,V,F V.

QUESTAO 14

Avalie as afirmativas abaixo sobre a Lei Federal, n.2

8.112/90, a qual dispbe sobre o regime juridico dos

servidores publicos civis da Unido, das autarquias e

das fundacgdes publicas federais.

I- O auxilio-funeral é devido a familia do servidor
falecido na atividade ou aposentado, em valor

equivalente a um més da remuneragdo ou pro-
vento.

II- O dano mental sofrido pelo servidor, que se rela-
cione, mediata ou imediatamente, as atribuicGes
do cargo exercido, configura-se acidente em ser-
vigo.

lll- A servidora que adotar crianca de até 1 (um) ano
de idade, serd concedida licenga de 120 (cento e
vinte) dias consecutivos, sem prejuizo da remu-
neragao.

IV- Consideram-se da familia do servidor, para efei-
tos de aplicacdo desta lei, apenas seus pais, filhos
e conjuge.

Estd correto apenas o que se afirma em

a)lell

b) I e lll.

c)llelV.

d)llelV.

e)l,llelV.

QUESTAO 15

Avalie as afirmativas abaixo sobre a fase do inquéri-

to no Processo Administrativo Disciplinar, previsto na

Lei Federal n.2 8.112/90, e marque (V) para verdadei-

ro ou (F) para falso.

() A comissdo promovera a tomada de depoimen-
tos, acareacoes, investigacOes e diligéncias cabi-
veis, objetivando a coleta de prova, recorrendo,

guando necessario, a técnicos e peritos, de modo
a permitir a completa elucidacdo dos fatos.

( ) Tipificada a infracao disciplinar, serd formulada a
indiciacdo do servidor, com a especificacdo dos
fatos a ele imputados e das respectivas provas.

() Oprocurador do acusado podera assistir ao inter-
rogatdrio, bem como a inquiricdo das testemu-
nhas, sendo-lhe permitido interferir nas pergun-
tas e respostas.

() Em obediéncia ao principio do contraditdrio, o
servidor acusado ndo poderd ter seus pedidos
denegados, ainda que o presidente da comissao
os considere meramente protelatdrios ou de ne-
nhum interesse para o esclarecimento dos fatos.

A sequéncia correta é
a) FV,FV
b) V,V,F F
¢) EEV,V.
d) V,V,V,F.
e) FFF V.

QUESTAO 16

De acordo com a Lei Federal n.2 8.112/90, a qual dis-
pOe sobre o regime juridico dos servidores publicos
civis da Unido, das autarquias e das fundacdes publi-
cas federais, NAO é uma espécie de penalidade dis-
ciplinar:

a) Demissao.

b) Suspensao.

c) Adverténcia.

d) Exoneragao.

e) Destitui¢do de cargo em comissdo.
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QUESTAO 17

Sobre a Lei de Improbidade Administrativa, n.2
8.429/92, analise as afirmativas a seguir e a relacdo
proposta entre elas.

I- O Ministério Publico sempre atuara como parte

ou como fiscal da lei em um processo de improbi-
dade administrativa, sob pena de nulidade,

PORQUE

II- o Ministério Publico é a Unica instituicdo com po-
deres para firmar transacdo, acordo ou concilia-
cdo nas acoes judiciais de que trata essa lei.

A respeito das afirmativas, é correto afirmar que

a) as duas sdo falsas.
b) a primeira é falsa e a segunda é verdadeira.
c) aprimeira é verdadeira e a segunda é falsa.

d) as duas sdo verdadeiras e a segunda justifica a pri-
meira.

e) as duas sdo verdadeiras, mas a segunda ndo justifi-
ca a primeira.

QUESTAO 18

Sobre a Lei de Improbidade Administrativa, n.2
8.429/92, NAO é um ato de improbidade administra-
tiva que importa enriquecimento ilicito:

a) Realizar operacgdo financeira sem observancia das
normas legais e regulamentares ou aceitar garantia
insuficiente ou inidonea.

b) Usar, em proveito préprio, bens, rendas, verbas ou
valores integrantes do acervo patrimonial das enti-
dades pertencentes a administracdo publica.

c) Receber vantagem econdémica de qualquer natu-
reza, direta ou indiretamente, para omitir ato de
oficio, providéncia ou declara¢do a que esteja obri-
gado.

d) Adquirir, para si ou para outrem, no exercicio de
mandato, cargo, emprego ou fungdo publica, bens
de qualquer natureza cujo valor seja desproporcio-
nal a evolu¢do do patrimonio ou a renda do agente
publico.

e) Aceitar emprego, comissdo ou exercer atividade de
consultoria ou assessoramento para pessoa fisica
ou juridica que tenha interesse suscetivel de ser
atingido ou amparado por acao ou omissao decor-
rente das atribuicGes do agente publico, durante a
atividade.

QUESTAO 19

Sobre a Lei n.2 9.784/1999, que regula o processo
administrativo no ambito da Administracdo Publica
Federal, analise as afirmativas a seguir e a relagao
proposta entre elas.

I- O desatendimento da intimagdo nao importa o

reconhecimento da verdade dos fatos, nem a re-
nuncia a direito pelo administrado,

PORQUE

[I- as intimagBes serdo nulas quando feitas sem ob-
servancia das prescri¢des legais, mas o compare-
cimento do administrado supre sua falta ou irre-
gularidade.

A respeito das afirmativas, é correto afirmar que

a) as duas sdo falsas.
b) a primeira é falsa e a segunda é verdadeira.
c) aprimeira é verdadeira e a segunda é falsa.

d) as duas sdo verdadeiras e a segunda justifica a pri-
meira.

e) as duas sdo verdadeiras, mas a segunda nao justifi-
ca a primeira.

QUESTAO 20

A Lein.29.784/1999, que regula o processo adminis-
trativo no ambito da Administracdo Publica Federal,
afirma que

a) o recurso administrativo em face de razées de lega-
lidade e de mérito tera efeito suspensivo.

b) o recurso administrativo tramitara no mdaximo por
trés instancias administrativas, salvo disposicao le-
gal diversa.

c) os atos que apresentarem defeitos sanaveis pode-
rao ser convalidados pela prépria Administracdo a
critério do érgdo competente.

d) ointeressado poderd, mediante manifestacdo oral,
desistir total ou parcialmente do pedido formulado
ou, ainda, renunciar a direitos disponiveis.

e) o direito da Administracdo de anular os atos admi-
nistrativos de que decorram efeitos favoraveis para
os destinatarios decai em dez anos, contados da
data em que foram praticados.
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RACIOCINIO LOGICO E MATEMATICO

QUESTAO 21

Um estudante esta lendo um livro, sequencialmente,
de forma que o numero de pdginas lidas em cada dia
forma uma progressao aritmética (PA). Sabe-se que o
numero de paginas lidas no 32 dia, somado ao nime-
ro de paginas lidas no oitavo dia, totaliza 41 péginas.
Além disso, a razdo entre o niUmero de paginas lidas
no 52 dia e o nimero de pdaginas lidas no 72 dia é
iguala 19 .

25
Dessa forma, o nimero de pdginas lidas por esse es-

tudante no segundo dia é igual a
a) 10
b) 15
c) 20
d) 25
e) 30

QUESTAO 22

Analise as afirmacGes abaixo e marque (V) para ver-
dadeiro ou (F) para falso.

() Se é verdade que alguns estudantes vdo a shows
de rock e que todos aqueles que vdo a shows de
rock perdem seu tempo, entdo, as pessoas que
vao a shows de rock sdo estudantes.

() Se p(x)=x’+x+41, xeR, entdo p(40) ¢
um nimero primo .

() Sef(x)=2e g(x):Lx , Xe€R  entdo
S(x)=g(x) = x=0.

() w/x2+y2 =x+y;Vx,yeR.

A sequéncia correta é
a) FFEFV
b) V,EFV
c) FEV,F
d FEV,V
e) VV,V,F

QUESTAO 23

Um grupo de 20 trabalhadores da construgao civil
concluiu parte de uma obra em 18 dias, trabalhando
6 horas por dia. Entretanto, a obra toda precisava ser
concluida em mais 6 dias. Para acabar a obra dentro
desse prazo, foram contratados mais 5 trabalhado-
res, com o dobro da eficiéncia dos primeiros, e todos
passaram a trabalhar 2 horas a mais por dia. A fra-

¢do da obra que havia sido concluida nos primeiros
18 dias é de

a)

b)

c)

d)

e)

X[ QA[h AL VWL L[~

QUESTAO 24

Um acgucareiro esférico de raio igual a 5 cm, com tam-
pa, cheio de agucar, pesa 600g. Se a quantidade de
acucar nesse pote pesa 500g a mais do que o peso
do agucareiro vazio, entdo um agucareiro de mesmo
formato, mesmo material, com tampa e com 10 cm
de raio, cheio de aglcar, pesara, em gramas,

a) 1200
b) 1800
c) 2400
d) 3800
e) 4600

QUESTAO 25

Trés amigos, num parque de diversdes, participam
de uma brincadeira de “tiro ao alvo” e combinam de
atirar simultaneamente no mesmo alvo, estando to-
dos a uma mesma distancia. Sabe-se que o primeiro
consegue acertar, na regido | do alvo, 3 de cada 5 dis-
paros. O segundo acerta, na mesma regiao, 3 de cada
10 disparos, e o terceiro acerta, também na mesma
regido, apenas 1 em cada 10.

Nessas condig¢des, no primeiro disparo simultaneo, a
probabilidade de que pelo menos um deles acerte a
regido |l é

9
500
441
500
63
250
187
250
231
250

a)

b)

e)
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CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

QUESTAO 26

A ‘coordenacdo do cuidado’ é um dos atributos es-
senciais da Atencdo Primdria a Saude e uma com-
peténcia que o médico de familia deve desenvolver.
Especificamente, para coordenar o cuidado de um
paciente, deve-se

a) garantir essencialmente uma relacdo de confianga
longitudinal entre médico, paciente e a familia do
paciente.

b) garantir que o servico de salde seja o primeiro bus-
cado pelo paciente diante do surgimento de uma
nova ou recorrente necessidade de saude.

c) contratar um gestor do cuidado (case manager)
designado a facilitar a navegac¢do de pessoas com
multimorbidades no sistema de saude.

d) buscar integrar as agdes realizadas em diferentes
pontos da rede assistencial e superar barreiras em
sua navegac¢do no sistema em prol do paciente.

e) saber lidar com as necessidades biopsicossociais e
espirituais de saude do paciente, resolvendo seus
problemas ou orientando os pontos da rede onde
eles devem ser resolvidos.

QUESTAO 27

As equipes de saude da familia, que buscam seguir os
atributos essenciais e derivados da Atengao Primaria
a Saude, aumentam as chances de proverem cuida-
dos de saude resolutivos as pessoas sob sua respon-
sabilidade sanitaria.

Avalie as afirmacdes sobre os atributos da Atencdo
Primaria a Saude.
I- A visita domiciliar € uma ferramenta essencial do

Médico de Familia e Comunidade e associa-se ao
atributo do acesso.

II- A orienta¢do familiar pressupde levar em consi-
deracdo como pertencer a uma familia afeta o
processo de saude-doenca de seus membros.

IlI- A competéncia cultural inclui reconhecer as ne-
cessidades especiais de subpopulacdes associa-
das as caracteristicas raciais, étnicas e espirituais.

IV- O envolvimento do Médico de Familia e Comu-
nidade com a comunidade opde-se aos atributos
da Atencdo Primaria a Saude por se confundir
com politicagem.

V- O Registro Clinico Orientado por Problemas
(RCOP) e seu componente, denominado SOAP
(Subjetivo, Objetivo, Avaliacdo, Plano), viabilizam
os atributos da Atengdo Primadria a Saude.

Estd correto apenas o que se afirma em

a)l, lelll.
b)1,1lelV.
cllleV.
d)i, IVeV.
e), Il IVeV.

QUESTAO 28

Analise a consulta de Josefa (43 anos de idade) com
Alex, seu Médico de Familia e Comunidade.

Dr. Alex: Bom dia, Josefa! Como posso lhe ajudar
hoje?

Josefa: Oi, Dr. Alex. Eu gostaria de realizar meu
check up anual, como me orientou o Dr. Joaquim
(médico que se aposentou ha 11 meses e que abriu
vaga para que Dr. Alex fosse contratado).

Dr. Alex: (constata que Josefa tem 43 anos, ndo
apresenta hipertensao arterial, diabetes, dislipide-
mia, obesidade, ou dependéncia ao cigarro, alcool e
outras drogas e possui familiares igualmente higidos)
Vocé tem alguma queixa ou algum outro motivo para
vir a esta consulta?

Josefa: Ndo sinto nada, mas fiz cinco exames de
Papanicolau nos ultimos cinco anos e fiz duas ma-
mografias nos ultimos dois anos. Sempre deu tudo
normal, gracas a Deus, doutor! Mas seria 6timo fazer
tudo novamente neste ano, além dos exames de ti-
reoide, urina e das vistas. Vocé sabe, né doutor, “é
melhor prevenir do que remediar..., certo?”

O principio que NAO foi praticado pelo Dr. Joaquim é
a) raciocinio clinico.

b) demora permitida.

c) prevencdo secundaria.

d) prevencdo quaternaria.

e) abordagem centrada na pessoa.

QUESTAO 29

Sdo fatores de risco para o desenvolvimento de can-
cer de mama que podem ser reduzidos, EXCETO:

a) reposicdo hormonal.

b) radiacdo ionizante em térax.

c) excesso de gordura corporal.

d) uso de bebidas alcodlicas e de tabaco.

e) certos tipos de doenca benigna da mama.
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LEIA O TEXTO ABAIXO E RESPOSTA AS QUES-
TOES 30 E 31.

O curriculo baseado em competéncias, desenvolvido
pela Sociedade Brasileira de Medicina de Familia e
Comunidade, inclui as seguintes competéncias refen-
tes aos cuidados paliativos (CP) na Atencdo Primaria
a Saude (APS): manejo de dor em paciente terminal,
manejo de Ulceras de pressdo, orientacao de familia-
res quanto a providéncias relacionadas a morte do
paciente, manejo de intercorréncias no paciente pa-
liativo, abordagem do luto, e outras. Ademais, a Por-
taria Nacional de Aten¢do Bdsica, revista em 2017,
prevé CP na APS no ambito do Sistema Unico de Sau-
de (SUS).

QUESTAO 30
Sado principios gerais dos CPs, EXCETO

a) reafirmar vida e morte como processos naturais.

b) apressar ou adiar a morte a pedido da pessoa sob
CP e de seus familiares.

c) integrar os aspectos psicoldgicos, sociais e espiritu-
ais a clinica do cuidado da pessoa.

d) oferecer um sistema de suporte para ajudar os pa-
cientes a viverem o mais ativamente possivel até
sua morte.

e) abordar, interdisciplinarmente, as necessidades
clinicas, psicossociais e espirituais dos pacientes e
suas familias, incluindo suporte ao luto.

QUESTAO 31

Informe se é verdadeiro (V) ou falso (F) o que se afir-
ma sobre CP na APS.

() Pessoas morrem em condicbes cada vez mais
complexas, o que exige dos profissionais de sau-
de da APS adocao de modelos de cuidados foca-
dos na doenca, na cura e na reabilitacao.

() As pesssoas tém acesso amplo e qualificado aos
CPs providos pela APS no Brasil.

() CPs especificos em vez de apenas cuidados
usuais, providos na APS, melhoram o controle
de sintomas, aumentam a qualidade de vida, di-
minuem o numero de internacées e o tempo de
permanéncia hospitalar.

() A APS posiciona-se proxima as pessoas e as suas
familias, potencializando sua capacidade de
atuar oportunamente na necessidade de CP, das
pessoas, aliviando seu sofrimento e o de suas fa-
milias.

( ) Conferéncias familiares e discussdo de Diretivas
Antecipadas de Vontade sdo estratégias comu-
mente utilizadas no CP, provido pelo Médico de
Familia e Comunidade na APS brasileira.

( ) Abordar as necessidades psicossociais, emocio-
nais e espirituais é um atributo essencial da APS,
mas as pessoas, frequentemente, queixam-se de
nao conseguirem falar com seu Médico de Fami-
lia e Comunidade sobre seus desejos do fim da
vida.

De acordo com as afirmacgdes, a sequéncia correta é
a)V,V,V,V,F, F.
b)F,FV,V,F V.
¢)V,V,EFEV,V.
dFFV,FEVFE
e)V,V,FEV,FF

LEIA O CASO CLiINICO ABAIXO E RESPOSTA AS
QUESTOES 32, 33,34 E 35.

J.A.M., 60 anos, motorista de 6nibus aposentado ha
seis meses, procura consulta médica agendada em
uma Unidade de Saude da Familia. A médica de fa-
milia e comunidade que o atende pergunta sobre o
motivo do agendamento da consulta e ele diz que
“gostaria de fazer um RX, pois sente muitas dores no
meio das costas hd uma semana, apds ter ajudado
a carregar tijolos em um caminhdo para receber um
trocado. Preciso fazer um exame de vista e ocupar
meu tempo..., agora que eu estou aposentado” (sic).
Esta preocupado com sua salde, uma vez que sua
familia depende exclusivamente da aposentadoria
dele. Na anamnese, identifica-se visdo turva com di-
minuicdo da nitidez de objetos a distancia, tabagismo
(1 maco de cigarros/dia), sedentarismo, ndo uso de
medicacdo continua, ndo recebe acompanhamento
longitudinal pela equipe de saude da familia e ndo
tem histéria pessoal e familiar de canceres. Ao exame
fisico: aparéncia de sujidade e de baixo autocuidado;
95 Kg e IMC = 30 Kg/m?; pressdo arterial = 142 x 91
mmHg. Sem outras alteracdes significativas no exame
fisico, inclusive do teste Lasegue.
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QUESTAO 32

Analise as informacGes, a seguir, sobre a relacdo da
situagdo de J.A.M. com o Método Clinico Centrado
na Pessoa (MCCP) e/ou aos atributos da Atencdo Pri-
maria a Saude.

I- A médica precisa tratar integralmente todas as
necessidades de saude de J.A.M. nesta consulta
para conquistar o paciente e garantir a adesdo as
condutas prescritas.

II- A médica precisa eleger a necessidade de saude a
ser abordada nesta consulta, dado que, pelo ter-
ceiro componente do MCCP, ela decide a priori-
dade nos cuidados de satde de J.A.M.

IlI- A médica e J.A.M., de acordo com os trés primei-
ros componentes do MCCP, precisa compartilhar
a priorizagao do(s) problema(s) e a tomada de de-
cisdo sobre as multiplas demandas.

IV- A médica precisa fazer um diagndstico ampliado
das necessidades de saude de J.A.M., incluindo
a abordagem familiar e comunitdria antes de to-
mar qualquer decisdo clinica.

V- A médica precisa investir na relagdo com J.A.M.,
usando de empatia, divisao de poderes, esperan-
¢a, autoconhecimento e sabedoria pratica, trans-
feréncia e contratransferéncia.

Estd correto apenas o que se afirma em
a) |, refere-se aos atributos do primeiro contato, inte-
gralidade e longitudinalidade.

b) Il, refere-se ao atributo da coordenacdo do cuidado
e ao terceiro componente do MCCP.

c) I, refere-se aos atributos da coordenagdo do cui-
dado e da longitudinalidade e aos trés primeiros
componentes do MCCP.

d) 1V, refere-se ao quarto componente do MCCP e ao
atributo da integralidade.

e) V, refere-se ao segundo componente do MCCP, en-
tendendo a pessoa como um todo.

QUESTAO 33

Referente a dor nas costas de J.A.M., o diagndstico e
a conduta mais provaveis sdo, respectivamente,

a) Lombalgia associada a radiculopatia / referenciar
para a emergéncia hospitalar.

b) Espondilite anquilosante / prescrever corticoide
por curto periodo e repouso por cinco dias.

c) Lombalgia por hérnia discal / ofertar paracetamol e
radiografia simples para confirmar diagndstico.

d) Lombalgia inespecifica / prescrever antinflamato-
rio ndo esteroide por curto periodo, encorajar ati-
vidade fisica sem elevac¢do de peso e vibracdo.

e) Lombalgia associada a alguma causa especifica (fra-
tura vertebral, neoplasia, cauda equina) / ofertar
radiografia simples e referenciar para ortopedia.

QUESTAO 34

Constituem ‘Sinais de Alerta Amarelo’ que podem
indicar mau progndstico e suas respectivas recomen-
dacgGes para a dor nas costas de J.A.M., EXCETO

a) baixo estado geral de saude / abordagem multipro-
fissional.

b) presenca de sintomas sem uma base anatémica ou
fisioldgica definida / acupuntura.

c) depressdo, ansiedade ou pessimismo diante da
vida / psicoterapia e /ou anti-depressivo.

d) pensamento catastrofico sobre o desfecho da lom-
balgia / reabilitagdo multidisciplinar, terapia cogni-
tiva-comportamental e fisioterapia.

e) dor refratdria a medicamentos injetaveis e persis-
tente por mais de 4 a 6 semanas / tracdo, morfina e
corticoide sistémico.

QUESTAO 35

Considerando os possiveis diagndsticos de J.A.M.,
analise as proposic¢des listadas a seguir sobre a abor-
dagem do caso na APS.

I- Encaminhar para avaliagdo oftalmoldgica.

[I- Realizar rastreamento para cancer de boca, color-
retal, mama, pele, préstata e pulmao.

[ll- Solicitar outras afericGes da pressdo arterial para
confirmar diagndstico de hipertensao arterial.

IV- Verificar o estagio de mudanga comportamental,
visando a mudancas no estilo de vida para en-
frentar a obesidade.

V- Iniciar tratamento para o tabagismo independe-
mente do estagio de mudanca comportamental
em que J.A.M. se encontre.

Estd correto apenas o que se afirma em:
a)l, llelll.

b)1,IVeV.

o)1, llelV.

d) I, e V.

e)ll, ll, IVeV.
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QUESTAO 36

Na classificacdo de risco constante nas Diretrizes Na-
cionais para Prevencao e Controle de Epidemias de
Dengue, as pessoas com sinais e sintomas cldssicos
da dengue sdo classificadas como Grupo A — azul e
devem ser cuidadas na Atencdo Primadria a Saude.
Analise as afirmativas sobre a conduta esperada para
o cuidado das pessoas classificadas neste grupo.

I- Orientar tratamento em domicilio, informando
sobre os sinais de alerta.

II- Orientar repouso e indicar hidratacdo via oral de
forma sistematica.

Ill- Notificar compulsoriamente os casos para con-
trole da vigilancia epidemioldgica.

IV- Prescrever analgésicos e anti-inflamatdrios nao
hormonais, alertando-se para o risco da autome-
dicacdo.

V- Solicitar visita domiciliar do Agente Comunitario
de Saude para acompanhamento da pessoa e de
seus familiares.

VI- Solicitar exames complementares para identifica-
¢do viral nos vinte primeiros casos do territorio
para fins de vigilancia epidemioldgica.

Estd correto apenas o que se afirma em

a)l, eVl

b) I 1, Nl eV.
o)l IVeV.
d) 1,11, IV e VI.
e) I, 11, Ve VI.

QUESTAO 37

O diagndstico da hanseniase

a) deve ser recebido de modo semelhante ao de ou-
tras doencas curaveis.

b) apresenta sensibilidade tatil como a primeira a ser
perdida nas lesdes hansénicas.

c) exige a biopsia de pele para confirmagdo diagnoésti-
ca e prognéstica.

d) deve ser feito apds o fracasso de multiplos trata-
mentos medicamentosos para as principais lesdes
de pele.

e) exige, em pacientes com lesGes caracteristicas e
neurite, solicitacdo de eletroneuromiografia.

QUESTAO 38

A.N.S., mulher de 25 anos, comparece a Unidade de
Saude da Familia (USF) para receber orienta¢des e
testagem para infecgdes sexualmente transmissiveis.
Apds receber acolhimento e orientacdes pela enfer-
meira sobre as questées de saude sexual e reproduti-

va, foi encaminhada a consulta médica, onde reiterou
o desejo de fazer sorologias para Sifilis e HIV, porque
teve uma relacao sexual ndo segura ha aproximada-
mente dois meses. A.N.S negou feridas genitais, cor-
rimento e sangramento vaginal e altera¢do urinaria.
Informa que a menstruagdo terminou hd dois dias.
No retorno a USF, trouxe consigo o resultado do exa-
me de VDRL, com titulagdo de 1:8, mas o resultado
do anti-HIV ndo havia chegado.

Em relacdo a conduta a ser tomada, o médico deve

a) tranquilizar A.N.S de que se trata de um falso posi-
tivo.

b) realizar teste rapido para Sifilis e tratar apenas se o
resultado for positivo.

c) aguardar o resultado da sorologia para HIV para to-
mar uma decisdo terapéutica.

d) tratar com Benzilpenicilina benzatina 2,4 milhGes
Ul,intramuscular, solicitar FTABs e convocar o par-
ceiro.

e) tratar com Benzilpenicilina benzatina 2,4 milhGes
Ul, intramuscular, semanal (1,2 milhao Ul em cada
gluteo), por 3 semanas. Dose total: 7,2 milhGes Ul,
IM, solicitar FTABs e convocar o parceiro.

QUESTAO 39

Crianca de quatro anos de idade é levada pelo pai a
Unidade de Saude da Familia com queixa de verme-
Ihidao e coceira intensa nas maos ha dois dias. Refere
gue a crinca pode ter tido contato com solventes, tin-
tas, cimento e outros materiais de constru¢do dado
gue a casa onde moram esta em reforma e a criancga
esta de férias em casa. Pai informa que esta é a pri-
meira vez que seu filho desenvolve esse problema e
nega esse problema nos demais membros deste nu-
cleo familiar. Ao exame fisico: crianca em bom estado
geral, pele e couro cabeludo integros, exceto pelas
lesGes eritematosas e pdapulo-vesiculosas no dorso
das mados.

Especificamente, o diagndstico mais provavel e sua
abordagem a ser proposta sdo, respectivamente,

a) prurido psicogénico / afastamento do fator de es-
tresse.

b) dermatite atdpica / bidpsia de pele e corticoide sis-
témico.

c) urticas / testes de contato, uso de hidradantes, sa-
bdo neutro e anti-histaminicos.

d) escabiose / permetrina 5% tdpica e cuidados com
roupas de todos os membros da familia.

e) dermatite de contato / afastamento do irritante ou
alérgeno e corticoide tdpico por curto periodo.
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QUESTAO 40

Lactente, sexo feminino, nove meses de idade, é le-
vada pela mde a Unidade de Saude da Familia para
atualizar o calenddrio vacinal com a vacinagao con-
tra febre amarela e para consulta de puericultura. A
crianga nasceu a termo, parto vaginal, com 2300g e
medindo 48cm. Amamentou exclusivamente até o
sexto més de vida, quando iniciou alimentagdo com-
plementar. Seu peso atual é de 6000g, o que localiza
sua curva de crescimento entre os Z-escore de (-2) a
(-3). A mae informa que desde os sete meses o lac-
tente ingressou na creche e diminui seu ganho de
peso.

Nesta situacdo, o diagndstico antropométrico dessa
criangca e a conduta a ser tomada, sdo, respectiva-
mente,

a) baixo peso para a idade / solicitar exames séricos e
bioquimicos e retornar na pediatria apds todos os
resultados estiverem prontos.

b) peso adequado para a idade / reforgar orientacdes
basicas e agendar retorno, conforme calendario
minimo de consulta ou de acordo com a rotina da
unidade.

c) magreza / investigar possiveis fatores relacionados
a desaceleracdo do ganho de peso e orientar ali-
mentac¢do adequada para ganho de peso e agendar
retorno em 15 dias.

d) peso adequado para a idade / investigar riscos para
o desmame e orientar a mae sobre a alimentagdo
complementar adequada para a idade e soliciar
acompanhamento no Nucleo de Apoio a Saude da
Familia.

e) peso adequado para a idade / parabenizar a mae
pelos cuidados com a criancga, investigar a alimen-
tacdo na creche, orientar a mae sobre alimentacdo
complementar e sobre manutencao do aleitamen-
to materno, agendar retorno em 30 dias.

LEIA O CASO CLiNICO ABAIXO E RESPONDA AS
QUESTOES 41 E 42.

L.S.0., sexo feminino, 39 anos, casada, G3P2A1, etilis-
ta pesada crénica em abstinéncia ha seis meses mo-
tivada pelo tratamento para hepatite alcodlica ativa,
pelas visitas regulares ao grupo Alcodlicos Andnimos
e por seu marido estar em tratamento contra tuber-
culose pulmonar causado por um Mycobacterium
tuberculosis monorresistente a isoniazida. Desde en-
tdo, L.S.0.também passou a usar contraceptivo oral
e a controlar sua hipertensao arterial e dislipidemia
com melhora alimentar/nutricional, caminhadas re-
gulares e uso de tiazidico, betabloqueador e estatina.

L.S.O. refere ainda melhora de suas crises de enxa-
gueca. Apds contato telefonico com o Telessaude,
seu médico de familia e comunidade e L.S.O. pactua-
ram inicio de tratamento com rifampicina contra uma
Infeccdo latente pelo Mycobacterium tuberculosis e
suspensdo do uso de estatina, pelo risco de efeitos
adversos, incluindo insuficiéncia hepatica e renal,
fraqueza muscular e desenvolvimento de diabetes.

QUESTAO 41

Apds o inicio do tratamento de L.S.0. com rifampici-
na, houve piora do controle pressérico e seu médico
teme pela diminuicdo da eficacia do contraceptivo
oral, o que, provavelmente, pode ser secundario a
(ao)

a) abstinéncia do uso de alcool.

b) sindrome de Mallory-Weiss.

c) efeito agonista da rifampicina sobre os diuréticos
tiazidicos.

d) nefrotoxicidade e hepatotoxicidade secundaria ao
uso da rifampicina.

e) diminuicdo da concentracdo sérica de contracepti-
vos orais e do betabloqueador pelo uso da rifampi-
cina.

QUESTAO 42

L.S.0. vive com seu marido (40 anos) e seus dois fi-
Ihos (15 anos e 8 anos). Referente a abordagem des-
tes filhos contactantes do pai em tratamento contra
tuberculose pulmonar, causada por um M. tuberculo-
sis monorresistente a isoniazida, deve-se,

a) se confirmada a infecgdo latente pelo M. Tubercu-
losis, notificar tratamento compulsério.

b) se constatada a infeccdo latente pelo M. tuberculo-
sis, € mais importante o tempo de tratamento dos
filhos do que o numero de doses efetivamente in-
geridas por eles.

c) nofilho de 15 anos de idade, tratar infecgdo latente
pelo M. tuberculosis com isoniazida se Prova Tu-
berculinica 2 5mm, independentemente do tempo
decorrido da vacinacdo por BCG.

d) no filho de 8 anos de idade, tratar infeccdo latente
pelo M. tuberculosis com rifampicina se Prova tu-
berculinica 2 5mm, independentemente do tempo
decorrido da vacinacdo por BCG.

e) a ambos os filhos, recomendar repetir o tratamen-
to da infeccdo latente pelo M. tuberculosis, mesmo
se eles ja tiverem feito curso completo de trata-
mento para essa mesma condicao.
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QUESTAO 43

Associe as afirmacgdes da coluna 1 as afirmacgdes da
coluna 2 sobre a abordagem da pessoa com hiperten-

sdo arterial sitémica.

Colunal

I- sexo masculino, >
55 anos, glicemia de
jejum entre 100 e

Coluna 2

A-

meta de <
140/90mmHg, exce-
to para pessoas com

125mg/dL.

II- doenga renal cronica
ou diabetes mellitus.

doengas coronaria-
nas, Ccuja pressao
arterial ndo deve fi-
car < 120/70mmHg
pelo risco de hipofu-
sdo coronariana.

llI- diminuicao de 10 kg
do peso e manter
peso normal (IMC
entre 18,5 e 24,9 Kg/
m2).

B- pode reduzir de 5 a
20mmHg na pressao
arterial sistélica.

IV- mulher negra, hi-
pertensdao estagio |,
(pressao arterial me-
dida hoje no consul-
torio 143/93mmHg),
risco cardiovascular
moderado, mudan-  D- diurético tiazidico ou
¢as do estilo de vida bloqueador do canal
com boa adesdo nos de célcio.
ultimos seis meses.

C- fatores de risco car-
diovasculares Uteis
na avaliag¢ao do risco
adicional no hiper-
tenso.

E- betabloqueador, ini-
bidor da enzima de
conversao da angio-
tensina e antagonis-
ta da aldosterona.

V- pds-infarto.

A sequéncia correta é

a) IC, IIA, 11IB, IVD e VE.
b) IE, 1B, lIC, IVA e VD.
c) IA, 11B, llIC, IVD e VE.
d) IB, IIC, IlID, IVE e VA.
e) ID, lIA, 1lIE, IVB e VC.

QUESTAO 44

L.S.N., 58 anos, hipertenso em seguimento irregular,
procura a Unidade de Saude da Familia, “queixan-
do-se de dor de cabecga e vista escura” e negando
outros sintomas. Ao exame fisico: pressdao arterial:
184/131mmHg; frequéncia cardiaca: 130bpm, bulhas
normoritmicas e auséncia de B3 ou sopros; ausculta
pulmonares murmurio sem ruidos adventicios; fundo
de olho cruzamentos arteriovenosos patolégicos, mi-
cro hemorragias e espessamento na parede arterial
e aspecto em fio de prata e papila bem delimitada.
Seu médico de familia e comunidade solicitou repou-
so e, posterior, realizacdo de eletrocardiograma, cujo
tracado apresentava ritmo sinusal com sobrecarga
ventricular.

Sobre a abordagem de L.S.N., é correto afirmar que
necessita de

a) nifedipina sublingual de imediato.

b) avaliacdo com exames complementares para afas-
tar infarto agudo do miocardio.

c) tomografia computadorizada para afastar acidente
vascular celebral.

d) redugdo da pressdo arterial em 25% na primeira
hora com nitroprussiato de sédio.

e) afericdo da pressdo arterial precisa, afastar dor e
ansiedade, ser tranquilizado e redugdo da pressdo
arterial, via medicacao antihipertensiva oral, em 24
horas.

O CASO CLiINICO ABAIXO REFERE-SE AS QUES-
TOES 45 E 46.

J.S.R, sexo masculino, 55 anos, casado e pai de trés
filhos, com antecedentes de dependéncia ao alcdol e
ao cigarro, é trazido por sua esposa e filho mais velho
a Unidade de Saude da Familia na segunda-feira pela
manha devido a tremores, irritabilidade, leve confu-
sdo mental e por “estar vendo coisas”. Familia diz que
o levou na sexta-feira a noite ao pronto-socorro, de-
vido a crise de tosse intensa e catarro com sangue,
onde disseram que “era tuberculose”. Desde entdo,
a familia ndo permitiu que J.S.R. ingerisse bebida
alcdolica, mesmo assim, segue apresentando tosse
acrescida de “tremores, batedeira no peito, suadeira
intesa e estd vendo coisas”. Ao exame fisico: orien-
tado no tempo e espago, emagrecido, desidratado,
agitacdo e tremores moderados, pressdo arterial:
145/93mmHg, temperatura axilar: 37,0°C, midriase
bilateral, frequéncia cardiaca: 150 bmp. N&o ha défi-
cit motor ou rigidez de nuca.

QUESTAO 45

Sdao medidas iniciais corretas para abordar o mal
estar de J.S.R, EXCETO

a) propiciar ambiente calmo, confortavel e com pouca
estimulagdo audiovisual.

b) diazepam (20mg/dia) oral ou lorazepam (4mg/dia)
oral, ambos com retirada gradual ao longo da se-
mana.

c) orientar paciente e seus familiares sobre a sindro-
me da abstinéncia alcdolica e indicar internacao
domiciliar.

d) chamar Servigo de Atendimento Mdvel de Urgén-
cia, administrar soro glicosado, tiamina, clorproma-
zina e preencher relatério de referéncia para inter-
nacdo hospitalar.

e) tiamina (300mg/dia) intramuscular, por uma se-
mana, apos esse periodo, por via oral, para evitar
a Sindrome de Wernicke (ataxia, confusdo mental e
anormalidades de movimentac¢do ocular extrinseca
essa ultima, nem sempre presente).
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QUESTAO 46

Paralelamente a estabilizacdo do quadro que inicial-
mente levou J.S.R a Unidade de Saude da Familia, o
médico de familia e comunidade deve

a) iniciar tratamento medicamentoso antihipertensi-
Vo.

b) encaminhar para o Centro de Apoio Psicossocial al-
cool e outras drogas.

c) prescrever dieta restrita, incluindo suplementacao
alimentar e de micro-nutrientes.

d) solicitar baciloscopia de escarro e raio X de torax de
J.S.R e dos seus contactantes sintomaticos respira-
térios, se tosse por 21 ou mais dias.

e) aproveitar o momento para realizar rastreamentos
de diabetes mellitus, hipertensao arterial sistémica
e de canceres colo-retal, préstata, pele e boca.

QUESTAO 47

D.M.J, 16 anos, vem acompanhado por seu pai para
planejar uma postectomia para corre¢do de fimose
com anestesia local. Paciente refere higidez e nega
histérico de cirurgia prévia, de doencas crénicas ou
uso de medicamentos controlados.

O protocolo para avaliagao pré-operatéria de D.M.J
inclui

a) radiografia de térax e eletrocardiograma.

b) hemograma e glicemia, radiografia de térax e ele-
trocardiograma.

c) orientagGes sobre risco anestésico e do pds-opera-
tério, mas nao inclui exames complementares.

d) tempo de protrombina, tempo de sangria, tempo
de trombina, contagem de plaquetas e eletrocar-
diograma.

e) hemograma, glicemia de jejum, creatinina, coago-
lograma completo, radiografia de térax e eletrocar-
diograma.

QUESTAO 48

Uma familia se muda para a area de abrangéncia de
sua equipe de saude da familia. O patriarca, J.R.R.,
82 anos, apresenta diabetes mellitus, hipertensdo ar-
terial sistémica, dislipidemia, deméncia moderada e
prostatismo. J.R.R. é trazido pela esposa e o filho mais
velho para sua primeira consulta médica na Unidade
de Saude da Familia (USF). J.R.R. diz que sempre foi a
muitos médicos, pois tinha um plano de saude muito
bom, mas que, agora, sua familia perdeu esse plano
e que, por isso, estava procurando assisténcia na USF.
Ele mostra diversas receitas médicas que totalizavam
a prescri¢do de 21 medicamentos e ndo traz relatério
de encaminhamento.

Avalie as afirmativas sobre o cuidado de salude de
J.R.R., a ser desenvolvido, e marque (V) para verda-
deiro ou (F) para falso.

() Arevisdo medicamentosa é fundamental visando
a desprescricao.

() A coordenagdo do cuidado estava assegurada
pela assisténcia previamente ofertada pelo plano
de saude.

() A seguranca do paciente estava assegurada pela
assisténcia previamente ofertada pelo plano de
saude.

() A polifarmacia justifica-se em func¢do do quadro
de multimorbidade e de senilidade do paciente.

() As metas de controle da diabetes mellitus, hiper-
tensdo arterial sistémica e da dislipidemia devem
ser atingidas prioritariamente.

De acordo com as afirmacdes, a sequéncia correta é

a)V,FFFF

b)F,F V,FF.

c)V,V,EV, V.

dFFV,FEV

e)FV,V,V, V.
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QUESTAO 49

I.R.S., 18 anos, G2P0,A1 (ndo sabe informar a causa
do aborto), retorna a segunda consulta de pré-natal
sem queixas, mas com o resultado do VDRL 1:2 e so-
rologia IgG (+) e IgM (-) para toxoplasmose. Ndo tem
resultados de VDRL e de toxoplasmose prévios e o
exame fisico completo esta inalterado.

A conduta a ser proposta pelo médico de familia e
comunidade, além de notificar compulsoriamente
essas duas eventuais infeccGes, é

a) tratar I.R.S. e seu parceiro para sifilis, e I.R.S. para
toxoplasmose.

b) acompanhar I.R.S. com VDRL mensais / possibilida-
de de infec¢do por toxoplasma durante a gestacdo
e necessidade de realizar teste de avidez de IgG.

c) solicitar FTA-ABS e acompanhar I.R.S. com VDRL
mensais / iniciar espiramicina imediatamente con-
tra toxoplasmose e repetir a sorologia em trés se-
manas.

d) solicitar FTA-ABS e tratar |.R.S. e seu parceiro con-
forme o resultado / possibilidade de infec¢cdo por
toxoplasma durante a gestacdao e necessidade de
realizar teste de avidez de IgG.

e) realizar teste rapido nesssa consulta e, se positivo,
tratar I.R.S. e seu parceiro para sifilis / imunidade
remota por doenga antiga ou toxoplasmose croni-
ca, mas nao ha necessidade de novas sorologias.

QUESTAO 50

O uso de anticoncep¢do hormonal de emergéncia
(AHE) é um importante método contraceptivo indi-
cado para adolescentes e mulheres que praticaram
sexo desprotegido. Entretanto, duvidas sobre o tem-
po em que se pode usar a pilula apds o ato sexual e
sobre o que fazer em caso de ndusea e vomito sao
frequentes.

As orientagdes que o médico de familia e comunida-
de deve fornecer as usuarias de AHE com essas duvi-
das sdo iniciar de preferéncia nas primeiras

a) 24 horas com limite de trés dias, preferencialmente
por via vaginal e ndo oral.

b) 72 horas com limite de cinco dias e prescrever me-
dicamentos antieméticos associados.

c) 24 horas com limite de trés dias e preferir as as-
sociagGes estroprogestativas, por causarem menos
sintomas gastricos.

d) 72 horas com limite de cinco dias e, se o vOmito
ocorrer até um hora apds a ingestdo das pilulas, re-
petir a dose apds uso de um antiemético e de se
alimentar.

e) 24 horas com limite de trés dias e, se o vomito ocor-
rer até quatro horas apds a ingestdo das pilulas, re-
petir a dose apds uso de um antiemético e de se
alimentar.
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