
Prezado(a) candidato(a): 
 
Assine e coloque seu número de inscrição no quadro abaixo. Preencha, com 
traços firmes, o espaço reservado a cada opção na folha de resposta. 
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ASSINALE A RESPOSTA CORRETA.  

 
 

 
 
 
 
 
QUESTÃO 01 
 
Nas queimaduras, o tratamento ambulatorial do pequeno queimado requer, 
EXCETO: 
 
a) Lavagem com soro fisiológico. 
b) Desbridamento das flictenas rotas. 
c) Prescrição de analgesia de rotina. 
d) Evitar exposição ao sol por 30 dias. 
e) Curativo oclusivo com gaze embebida em vaselina líquida se necessário. 
 
 
QUESTÃO 02 
 
No tratamento da anafilaxia são condutas corretas, EXCETO: 
 
a) Emprego inicial de corticóides na instalação aguda. 
b) Estabelecer procedimentos para manutenção de via aérea. 
c) Administrar solução fisiológica (infusão rápida) para a hipotensão. 
d) Vigilância permanente até a estabilidade dos sinais vitais. 
e) Colocar o paciente deitado em posição de Trendelenburg. 
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QUESTÃO 03 
 
Na avaliação clínica inicial da epistaxe, são itens a serem pesquisados, 
EXCETO: 
 
a) Lado e direção do fluxo sanguíneo. 
b) Trauma ou cirurgia nasal recente. 
c) Uso de antiplaquetários e anticoagulantes. 
d) Freqüência e duração de hemorragias anteriores. 
e) História de hipotensão arterial. 
 
 
QUESTÃO 04 
 
São alterações encontradas no exame clínico em presença de vertigens de 
origem central, EXCETO: 
 
a) Disartrias. 
b) Disfasias. 
c) Nistágmo. 
d) Paresias. 
e) Incordenação motora. 
 
 
QUESTÃO 05 
 
As patologias que se seguem podem promover sopros cardíacos por 
hipercinesia, EXCETO: 
 
a) Febre reumática. 
b) Anemias. 
c) Hipertireoidismo. 
d) Estados febris. 
e) Doença de Paget. 
 
 
QUESTÃO 06 
 
São exames laboratoriais gerais importantes na intoxicação por chumbo, 
EXCETO: 
 
a) Exame radiológico. 
b) Hemograma com plaquetas. 
c) Provas de função hepática. 
d) Provas de função renal. 
e) Dosagem de ácido úrico. 
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QUESTÃO 07 
 
São condutas conservadoras no tratamento de varizes dos membros inferiores, 
EXCETO: 
 
a) Evitar permanecer em pé por muitas horas.  
b) Elevar o membro durante o dia por alguns períodos. 
c) Uso de meias elásticas de média ou alta compressão. 
d) Hidratação da pele com cremes à base de lanolina. 
e) Emprego de escleroterapia com glicose a 50%. 
 
 
QUESTÃO 08 
 
Em presença de queixas de fadiga, devem-se pesquisar as seguintes causas, 
EXCETO: 
 
a) Cirurgia recente. 
b) Ingestão excessiva de sal. 
c) Aumento da atividade física. 
d) Repouso inadequado. 
e) Distúrbio do padrão de sono. 
 
 
QUESTÃO 09 
 
São manifestações clínicas da Oclusão Arterial Periférica Aguda, EXCETO: 
 
a) Dor excruciante na extremidade. 
b) Sinais de congestão sanguínea locais. 
c) Pulsos distais à lesão diminuídos ou ausentes. 
d) Diminuição da temperatura local. 
e) Palidez e cianose locais. 
 
 
QUESTÃO 10 
 
O tratamento da febre em situações especiais ocorre em, EXCETO: 
 
a) Pacientes com picos febris freqüentes. 
b) Pacientes com grande desconforto associado à febre. 
c) Pacientes com reserva funcional miocárdica baixa. 
d) Pacientes desidratados ou com maior risco de desidratação. 
e) Pacientes com temperatura acima de 41o C. 
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QUESTÃO 11 
 
São causas de melena a serem pesquisadas, EXCETO: 
 
a) Úlcera gástrica. 
b) Úlcera duodenal. 
c) Gastrites. 
d) Câncer gástrico. 
e) Pólipos de cólon. 
 
 
QUESTÃO 12 
 
São sintomas sugestivos de cefaléia por processos expansivos intra-cranianos, 
EXCETO: 
 
a) Aumento gradativo na sintomatologia. 
b) Diminuição gradativa da resposta aos analgésicos. 
c) Pressão arterial com níveis elevados. 
d) Aumento da dor por esforço, tosse e espirro. 
e) Dor acompanhada de anorexia, náuseas e vômitos. 
 
 
QUESTÃO 13 
 
São patologias que colocam em risco a vida do paciente com queixas de dor 
torácica, EXCETO: 
 
a) Pneumotórax. 
b) Aneurisma da aorta. 
c) Infarto agudo do miocárdio. 
d) Refluxo gastro-esofágico. 
e) Angina instável. 
 
 
QUESTÃO 14 
 
São indicações de hospitalização do paciente com infecção do trato respiratório 
inferior, EXCETO: 
 
a) Quadro toxêmico com febre persistente. 
b) Prostração ou hipotensão. 
c) Dor torácica à respiração. 
d) Manifestações de insuficiência respiratória. 
e) Comprometimento sistêmico ou neurológico 
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QUESTÃO 15 
 
São distúrbios que podem promover descompensação na Insuficiência 
Cardíaca: 
 
a) Isquemia miocárdica. 
b) Tireotoxicose. 
c) Arritmias cardíacas. 
d) Hiperglicemia transitória. 
e) Disfunções valvulares. 
 
 
QUESTÃO 16 
 
A intoxicação digitálica pode ocorrer durante o tratamento da insuficiência 
cardíaca, promovendo as manifestações clínicas, EXCETO: 
 
a) Alterações neurológicas como confusão e letargia. 
b) Alterações gastrintestinais como náuseas, vômitos e constipação. 
c) Cardiotoxidade com diversas formas de arritmia. 
d) Distúrbios visuais e psicoses. 
e) Extra-sístoles ventriculares com padrão bigeminado. 
 
 
QUESTÃO 17 
 
São indicações para revascularização do miocárdio, EXCETO: 
 
a) Tratamento clínico não-satisfatório. 
b) Controle dos sintomas isquêmicos. 
c) Aumento da sobrevida do paciente. 
d) Presença de disfunção ventricular. 
e) Presença de hipertensão arterial. 
 
 
QUESTÃO 18 
 
São condutas propostas em parada cardiorrespiratória, EXCETO: 
 
a) Promover procedimentos mesmo com o paciente em estado de consciência. 
b) Posição do paciente em superfície plana e dura. 
c) Cabeça nivelada com o tórax. 
d) Realizar ventilação boca a boca. 
e) Realizar compressões torácicas rítmicas. 
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 QUESTÃO 19 
 
No tratamento de escoriações são condutas corretas, EXCETO: 
 
a) Lavagem com soro fisiológico. 
b) Emprego de sabão neutro na lavagem. 
c) Em lesões mais profundas pode-se aplicar pomada com antibiótico. 
d) Todas as lesões devem ser cobertas para proteção. 
e) Curativos diários em caso de infecções. 
  
 
QUESTÃO 20 
 
A disúria é uma queixa comum a nível ambulatorial. Pode estar presente nas 
patologias que se seguem, EXCETO: 
 
a) Obstrução urinária aguda. 
b) Infecção urinária. 
c) Uretrite por clamídia. 
d) Irritação química. 
e) Prostatite. 
 
 
QUESTÃO 21 
 
Em presença de Dengue Hemorrágica, na avaliação laboratorial, espera-se 
encontrar, EXCETO: 
 
a) Leucocitose. 
b) Trombocitopenia. 
c) Concentração do hematócrito. 
d) Aumento no tempo de protrombina. 
e) Diminuição do fibrinogênio. 
  
 
QUESTÃO 22 
 
Nos envenenamentos agudos por tóxicos ingeridos, utiliza-se lavagem gástrica. 
Na técnica de lavagem gástrica NÃO É CORRETO: 
 
a) Paciente em decúbito lateral direito. 
b) Intubação utilizando sonda nasogástrica. 
c) Utiliza-se água ou soro fisiológico. 
d) Observar a saída de conteúdo estomacal 
e) Repetir o procedimento até a saída de líquido claro. 
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 QUESTÃO 23 
 
São procedimentos importantes no manejo de ferimentos superficiais, 
EXCETO: 
 
a) Realizar limpeza cuidadosa da pele ao redor da lesão. 
b) Realizar a tricotomia, recomendada inclusive nos supercílios. 
c) Irrigar o ferimento com soro fisiológico. 
d) Realizar desbridamento para remover coágulos. 
e) Realizar hemostasia cuidadosa para evitar hematomas. 
  
QUESTÃO 24 
 
São sinais evidentes para o diagnóstico de fratura óssea completa, EXCETO: 
 
a) Deformidade óssea visível. 
b) Deformidade óssea palpável. 
c) Mobilidade anormal em segmento de membro. 
d) Percepção tátil ou audível de crepitação óssea. 
e) Dor localizada em área de trauma. 
 
QUESTÃO 25 
 
NÃO FAZ PARTE  da Esquistossomose Hepatoesplênica Grave:  
 
a) Hipertensão portal. 
b) Rotura de varizes esofágicas. 
c) Evolução para cor-pulmonale crônico. 
d) Aumento do volume abdominal. 
e) Dermatite pruriginosa. 

 
ATENÇÃO: 

 
 
COM SUA LETRA HABITUAL, TRANSCREVA, PARA O ESPAÇO 
RESERVADO PELA COMISSÃO, NA FOLHA DE RESPOSTAS, A 
SEGUINTE FRASE: 
 
 
“A crescente incorporação de tecnologia médica e as novas demandas sociais, 
inclusive de saúde, impuseram importantes transformações na prática médica.” 
 
 

Extraída do abstract  de: 
ALMEIDA, José Luiz Telles de and SCHRAMM, Fermin Roland. Transição 
paradigmática, metamorfose da ética médica e emergência da bioética. Cad. 
Saúde Pública, 1999. 


