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Fundacgdo de Ensino e Pesquisa
em Ciéncias da Sadde

SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DO DISTRITO FEDERAL
FUNDACAO DE ENSINO E PESQUISA EM CIENCIAS DA SAUDE
EDITAL NORMATIVO N° 1 - RM/SES-DF/2021, DE 5 DE OUTUBRO DE 2020.

PROGRAMAS - GRUPO 001 Data e horario da prova:

Acupuntura (401), Anestesiologia (402), Cirurgia Geral (403), Clinica Médica (404),
Infectologia (407), Neurocirurgia (410), Neurologia (411), Obstetricia e Ginecologia (412),
Oftalmologia (413), Ortopedia ¢ Traumatologia (414), Patologia (416), Pediatria (417),
Psiquiatria (418), Radiologia e Diagnostico por Imagem (419), Cirurgica Bésica (422) e
Medicina Preventiva e Social (423).

Do
29/11/2 as 1

INSTRUCOES

Vocé recebera do fiscal:

O um caderno da prova objetiva contendo 120 (cento e vinte) itens; cada um @eve ser jul como CERTO ou ERRADO,
de acordo com o(s) comando(s) a que se refere; e

O uma folha de respostas personalizada.

Verifique se a numeracio dos itens, a paginacdo do caderno da prova objetiva e a ca@ificacao da folha de respostas estdo cortetas.
Verifique se o programa selecionado por vocé esta explicitamente indi

Quando autorizado pelo fiscal do IADES, no momento da ideniifica
com a sua caligrafia usual, a seguinte frase:

Escolher o seu tempo é ganhar tempo.

a.
, o espaco apropriado da folha de respostas,

Vocé dispbe de 3 (trés) horas e 30 (trinta) minutos p
prorrogacao desse prazo. Esse tempo inclui a marcagio d

rova objetiva, devendo controlar o tempo, pois nio havera
lha de respostas.
Somente 1 (uma) hora apés o inicio da proya

vocé podera gtregar sua folha de respostas e o caderno da prova e retirar-se da sala.

Somente serd permitido levar o caderno da jctiva 3 (trés) horas apés o inicio da prova.

Deixe sobre a carteira apenas o documéato deldefttidade e a caneta esferografica de tinta preta, fabricada com material transparente.

Nio ¢ permitida a utilizacio de nenhu aparclho eletronico ou de comunicagao.

Nio ¢ permitida a consulta a li apontamentos e (ou) apostilas.
Vocé somente podera sair ar a e aplicacdo da prova na companhia de um fiscal do IADES.
Nio sera permitida a utilizacio d is em nenhuma etapa da prova.

INSTRUCOES PARA A PROVA OBJETIVA

Verifique se os 0! o corretos na folha de respostas da prova objetiva. Caso haja algum dado incorreto, comunique ao fiscal.

a item e assinale sua resposta na folha de respostas.

prova objetiva para a folha de respostas.

A maneira correta de assinalar a alternativa na folha de respostas ¢ cobrir, fortemente, com caneta esferografica de tinta preta,
fabricada com material transparente, o espago a ela correspondente.

Marque as respostas assim:
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CIRURGIA GERAL
Itens de 1 a 24

Um paciente de 18 anos de idade foi levado ao pronto-
socorro ap6és queda de moto em alta velocidade, com relato
de que estava sem capacete no momento do acidente e que
houve perda momentanea da consciéncia. Mas, apds o fato, o
paciente tornou a apresentar-se orientado no local do
acidente. Na avaliacdo inicial, o paciente encontrava-se com
colar cervical, agitado, com halito etilico, FR = 35 irpm,
SatO2 = 83% com mascara de oxigénio, hemitorax direito
com murmurios vesiculares ausentes e hipertimpanico,
PA = 90 mmHg x 50 mmHg, FC = 115 bpm, pupilas
isocoricas ¢ fotorreagentes, Glasgow 7, presenga de
hematoma extenso em flanco esquerdo e fratura de fémur
esquerdo com exposi¢do 6ssea. FAST mostrou liquido livre
no espago esplenorrenal, e sonda vesical passada evidencia
hematiria macroscopica.

Com base nesse caso clinico e nos conhecimentos médicos
correlatos, julgue os itens a seguir.

1. Intubagdo orotraqueal ¢ a primeira conduta a ser tomada
nesse momento.

2. A drenagem de torax estad formalmente indicada pelo
provavel hemotorax a direita.

3. ATC de cranio deve evidenciar hematoma epidural.

4. Lesao de artéria meningea média ¢ esperada nesse caso.

5. A presenca de liquido no espago esplenorrenal indica
laparotomia imediata, independentemente das lesdes
abdominais.

6. Esse paciente apresenta fator de risco para
desenvolvimento de embolia gordurosa.

7. Lesdo renal ¢ wum diagndstico provavel, e
acometimento do sistema coletor caracteriza a les
como grau III.

8. Profilaxia antimicrobiana ¢ essencial ng
ser feita de forma precoce para mini
infecgdes Osseas.

TIADES

Uma paciente de 35 anos de idade apresenta mancha de cor
marrom-enegrecida de 1,2 cm, assimétrica, com bordas
irregulares e coloragdo heterogénea em coxa direita. Nao se
observou adenomegalia no exame fisico ou de imagem.

Acerca desse caso clinico e com base nos conhecimentos
médicos correlatos, julgue os itens a seguir.

15. A conduta inicial mais apropriada ¢ uma bidpsia
excisional da lesdo.

16. Caso a bidpsia evidencie indice de Breslow de até
1,2 mm, dispensa-se a realizacdo de pesquisa de
linfonodo sentinela, pois ndo ha evidéncia de
adenomegalia.

17. Nado ha nenhuma evidéncia de que

essa aumentem o risco de trombose ve

caminhado ao
ume testicular

Ao exame fisico,
ipm; e SatO2 = 98%,
, que piora as manobras
efagdo que desce através

Um menino de 6 anos de i ol
consultério com relato de
progressivo ha cerca
constataram-se FC = 85 b
com abaulamento ingwina

de patologia benigna cujo tratamento exige uso

aticos, sendo vancomicina uma opgao segura.

10. A origem do defeito, nesse caso, esta lateral aos vasos
epigastricos inferiores.

11. O diagnoéstico necessita da realizagdo de exame de
imagem, sendo a TC contrastada uma boa opgao.

12. Esse paciente, segundo Nyhus, apresenta classificacdo
3C da sua patologia.

13. Apos a instituicdo do tratamento, espera-se aumento
dos niveis séricos de IL-6.

14. No caso de pacientes do sexo feminino, a maior parte
dos casos de defeitos ocorre através do anel femoral.

mento” no meio do torax. O
neia com piora progressiva e
passado dg tr: gular para febre reumatica. Ao
exame, 0 itmo cardiaco regular em dois
tempos, co sopro diastdlico audivel em apice;

20 ipm; e SatO2 = 95%. O esofagograma
pressao extrinseca do esofago.

de “parada da
paciente relata

base hesse caso clinico € nos conhecimentos médicos
rrelatos, julgue os itens a seguir.

¢ O aumento do atrio direito ¢ a causa provavel da
compressdo esofagica.

20. Antibioticoterapia adequada com quinolona ¢ a escolha
inicial para evitar a ocorréncia dessas complicagdes.

21. Esse paciente apresenta estenose mitral com
repercussao clinica.

22. O reparo cirtrgico da valva com proteses metalicas ¢
preferivel por reduzir o risco de hemolise e a
necessidade de anticoagulagao.

23. A presenca de endocardite infecciosa com cultura
positiva para S. bovis exige a investigagdo de neoplasia
colonica.

24. A evolucdo da patologia descrita cursa com aumento
pressorico do leito vascular pulmonar.
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CLINICA MEDICA
Itens de 25 a 48

Uma paciente de 35 anos de idade, afrodescendente,
comparece a consulta por apresentar artrite, anemia e rash
em asa de borboleta na face. Realizou exames laboratoriais.

Em relagio a esse caso clinico e com base nos
conhecimentos médicos correlatos, julgue os itens a seguir.

25. Leucopenia ¢ um achado esperado.

26. A prevaléncia no sexo feminino é semelhante em
relagdo ao masculino.

27. A artrite ¢ caracterizada por ser unilateral nessa
patologia.

28. O rash é caracterizado por ser fotossensivel.

Uma paciente de 54 anos de idade, usudria de mirtazapina
30 mg por dia, vem apresentando importante aumento de
peso. Durante a evolugdo do seu peso, tem sentido dor
abdominal em hipocondrio direito, mal-estar, nauseas e
vomitos. Realizou exames que identificaram transaminases
hepaticas quatro vezes acima do limite da normalidade, além
de uma glicemia de jejum = 116 mg/dL. Levantou-se a
hipotese de esteato-hepatite ndo alcodlica.

Considerando esse caso clinico e os conhecimentos médicos
correlatos, julgue os itens a seguir.

29. Mirtazapina ¢ um medicamento seletivo da receptagao
da serotonina, que apresenta ganho de peso como efgito
colateral.

30. A paciente apresenta provavelmente diabetes mell
tipo II.

31. Essa patologia ndo cursa com cirrose hepatica.

32. O melhor tratamento para essa patol g
em estudos clinicos randomizados.

33. Perda de peso deve ser estimulada para es

Um paciente de 35 anos de idade iniciou com dor toracica de
inicio subito, febre (38,5 °C) e dor pleuritica dependente. Foi
solicitado um eletrocardiograma que demonstrou infra do
segmento PR e supra do segmento ST difuso. Laboratorialmente
0 paciente apresentava troponina negativa e 10.000 leucdcitos.

Considerando esse caso clinico e com base na imagem
apresentada e nos conhecimentos médicos correlatos, julgue
os itens a seguir.

34. Trata-se provavelmente de pericardite aguda.

TIADES

35. Em geral, inicio subito dos sintomas ¢ associado ao pior
prognostico em relagdo a inicio subagudo.

36. E comum associagio dessa patologia com edema agudo
de pulmido e, consequentemente, insuficiéncia
ventricular esquerda.

37. E necessério internar o paciente.

Um paciente com histéria de dor toracica aos esforgos
comparece a consulta por estar mais cansado do que o normal.
Refere que vem apresentando ortopneia e dispneia paroxistica
noturna. Foram realizados investigagdo laboratorial, Holter,
ecocardiograma e cateterismo cardiaco. O ecocardiograma ¢ o
cateterismo estao representados a seguir.

O
\

Acervo Pessoal

Tendo em vista esse caso clinico, as imagens apresentadas e os
conhecimentos médicos correlatos, julgue os itens a seguir.

38. Na imagem do cateterismo, observa-se lesdo em artéria
descendente anterior.

39. O ecocardiograma do paciente apresenta fragdo de
ejecdo reduzida, sendo necessaria, 0 mais precocemente
possivel, a introdugdo de sacubitril com valsartana em
relac@o a angioplastia.

40. O eletrocardiograma desse paciente pode apresentar
alteracdes isquémicas, como onda plus minus em
derivagoes precordiais.
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Um paciente de 35 anos de idade, com miocardiopatia isquémica
dilatada com fracdo de ejecdo prévia de 30%, encaminha-se a
emergéncia com dor toracica em aperto ha sete horas, dispneia
importante e sudorese. Foram solicitados exames laboratoriais que
demonstraram hemograma normal, fun¢@o renal e eletrolitos
normais. Seu peptideo natriurético cerebral (BNP) era de 300
pg/mL (valor de referéncia até 150 pg/dL). Solicitou-se, entdo, o
eletrocardiograma representado na figura a seguir.

Fonte ECG: John Hamptom 150 ECGs problems
(Figura ampliada na pagina 9)

Considerando esse caso clinico, a figura apresentada e os
conhecimentos médicos correlatos, julgue os itens a seguir.

41. O paciente apresenta-se com infarto agudo do
miocardio anterior.

42. Ao avaliar o valor de BNP para esse paciente, pode-se
afirmar que ele estd com insuficiéncia cardiaca
descompensada.

43. Miocardiopatia isquémica dilatada ¢ a forma mais rara
das miocardiopatias dilatadas.

Um paciente de 42 anos de idade evolui com convulsdes
inicio recente do tipo parciais complexas. Foi realizada um
tomografia de crdnio com contraste que i

a existéncia de outros sitios
72 horas de internagdo, aps

indicado para esse paciente.
ente trata-se de craniofaringioma.
mores do sistema nervoso central

48. O paciente provavelmente apresenta insuficiéncia renal
do tipo pré-renal.

Area livre
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PEDIATRIA
Itens de 49 a 72

Um lactente de 6 meses de vida ¢ encaminhado ao
atendimento médico por apresentar coriza hialina e tosse,
com tré€s dias de evolugdo, piorando nas ultimas 24 horas. Na
chegada, encontra-se afebril, letargico, com importantes
retracdes intercostais e subcostais e sibilos na ausculta
pulmonar, sem outros ruidos adventicios. Constatam-se
FC = 120 bpm; FR = 75 irpm; e SatO2 = 85% em ar
ambiente. A radiografia toricica mostra-se normal. E o
primeiro episodio de sibilancia do paciente. Descartou-se

infecgdo por Coronavirus.

Considerando esse caso clinico e os conhecimentos médicos
correlatos, julgue os itens a seguir. -
7~ N\

49. O diagnostico da patologia ¢ realizado por meio de
espirometria.

50. Diante do exposto, considera-se a hipdtese diagnostica
de bronquiolite viral aguda P, ©

51. A transmissdo do agente etioldgico ocorre por contato
direto ou proximo de secregdes contaminadas
geralmente de um membro da familia ou de outra
crianca de convivio préximo, como em creche, que
apresente sintomatologia respiratéria.

52. Manter o aporte hidrico adequado ¢ fundamental ao
tratamento, estabelecendo-se controle da diurese como
critério de avaliacdo da hidratagdo do paciente.

A auséncia de febre ndo exclui o diagnostico dessa
comorbidade.

. No caso descrito, o quadro respiratorio ¢ considerado
grave.

Certo recém-nascido (RN) a termo, de parto vaginal, com
peso ao nascimento de 3.200 gramas, € encaminhado a
consulta de puericultura aos sete dias de vida, em aleitamento
materno exclusivo. A lactante relata dor extrema ao
amamentar. O peso atual do paciente ¢ de 2.600 gramas.

Com base nesse caso clinico e nos conhecimentos médicos
correlatos, julgue os itens a seguir.

55. A dor mamaria e a perda de peso sdo sinais sugestivos
de ma pega do RN.

56. Recomenda-se aleitamento materno exclusivo até os 4
meses de idade, para todas as criangas em condigoes de
serem amamentadas.

57. A perda de peso do paciente indica que o leite esta
fraco.

58. O paciente mencionado deve apresentar sorriso social
nessa idade.

59. Sonoléncia excessiva, hipoatividade e convulsdes sdo
manifestagdes de hipoglicemia neonatal.

60. Na vigéncia de hipoglicemia neonatal prolongada,
deve-se aventar a hipotese de erros inatos do
metabolismo.
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Determinado recém-nascido (RN) a termo, grande para a
idade gestacional, nascido de parto vaginal com periodo
expulsivo prolongado, apresenta-se ao nascimento em
apneia, com hipotonia. O liquido amnidtico era tinto de
meconio. O paciente, entdo, ¢ levado ao ber¢o aquecido.
Demonstra FC = 80 bpm; ¢ SatO2 = 80%. A mae realizou
pré-natal adequadamente, sem malformagdes congénitas
detectadas no RN.

A respeito desse caso clinico e considerando os
conhecimentos médicos correlatos, julgue os itens a seguir.
61. Nesse caso, recomenda-se o clampeamento do corddo
umbilical apds trés minutos.

Deve-se proceder imediatamente com massagem
cardiaca externa.

Indica-se ventilar o paciente utilizando-se de pressdo
positiva.

Para a avaliacdo do neurodesenvolvimento na infincia,
indica-se avaliar o Apgar da crian¢a ao nascimento.
Ictericia neonatal a custa de hiperbilirrubinemia indireta
¢ uma das complicagdes do céfalo-hematoma.
Crepitagdes, edema e assimetria claviculares em RN
sdo achados clinicos sugestivos de fratura.

62.

63.

64.

65.

66.

Um paciente de 12 anos de idade foi encaminhado a consulta
por apresentar febre ha dois dias, recebendo tratamento com
amoxicilina para infecgdo na garganta, conforme relatou um
familiar. Apos 96 horas do uso do medicamento, o paciente
evoluiu com exantema maculopapular, pruriginoso e dor
abdominal de forte intensidade. Manifesta adenomegalias
occiptais bilaterais, pequenas, fibroelasticas e moveis.
Auscultas cardiaca e respiratoria sem alteragdes. Ao exame
fisico abdominal, verifica-se  hepatoesplenomegalia.
Constatam-se FC = 85 bpm; FR = 17 irpm; e SatO2 = 98%.

Descartou-se infec¢ao por Coronavirus. N

Considerando esse caso clinico e os conhecimentos médicos
correlatos, julgue os itens a seguir.

o
Alguns tipos de linfomas podem ter associagdo com o
agente etioldgico causador dessa comorbidade.
Hepatomegalia ndo faz parte da apresentacdo tipica da
doenga.
Indica-se manter o uso do antibiotico.
Deve-se vigiar o sensorio do paciente, pois a doenga
pode ter complicagdes neurologicas, como encefalite.

67.

68.

69.
70.

71. Para evitar possiveis traumas, indica-se repouso.
72. Aigda q a\culta cardiaca esteja inicialmente
notimal, 40" paciente pode apresentar miocardite como

com ¢do cardiovascular da doenga.

Area livre
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OBSTETRICIA E GINECOLOGIA
Itens de 73 a 96

Uma paciente de 35 anos de idade, G1, idade gestacional de
19 semanas, realizando pré-natal regular na unidade basica
de saude (UBS), procura a emergéncia obstétrica por pressao
arterial aferida adequadamente, durante a consulta de
pré-natal no dia anterior, de 150 mmHg x 92 mmHg. A
chegada, a paciente queixa-se de cefaleia e dor epigastrica
leve.  Verificam-se  os  seguintes  sinais  vitais:
PA =140 mmHg x 90 mmHg; FC = 102 bpm; FR =18 irpm;
e SatO2 = 98%.

73.
de hipertensdo arterial crd
Deve ser realizado rastrea
vista da presenca defSimai
epigastrica leve.
A identificaca

74.

75. svio de eixo a esquerda no

dessa paciente pode ser um

6 anos de idade foi atendida em primeira
¢ de oncologia ginecologica, em abril de
a de sinusiorragia. Foi diagnosticada com
a de colo do futero, estagio clinico IIB.
cou-se tratamento, porém a paciente ndo desejou realiza-
0 naquele momento, retornando um ano depois, gravida
9P4C1), com idade gestacional de 30 semanas e 3 dias,
ferindo dificuldade para deambular e dor no quadril a
esquerda. Foram, entfo, identificadas metastase Ossea e
fratura patologica, e re-estadiada para estagio clinico IVB.
Apds avaliagdes iniciais, a paciente definiu que desejava
manter a gestagao.

Com base nesse caso clinico € nos conhecimentos médicos
correlatos, julgue os itens a seguir.

76. A paciente ndo podera realizar nenhum tipo de
tratamento com radioterapia.

77. A paciente podera realizar tratamento com
quimioterapia.

78. Se indicado, o tratamento proposto sera paliativo.

79. A paciente ndo possui indicagdo de tratamento cirurgico

para o cancer de colo do utero.
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Uma paciente de 56 anos de idade comparece a consulta com
o ginecologista para revisdo. Refere realizar exames
ginecologicos de rastreamento, conforme orientagdo do
médico clinico geral que a atendia até entdo. Informa que faz
uso de calcio, vitamina D e sinvastatina, por histérico de
osteoporose identificada em densitometria 6ssea (DMO)
prévia, e dislipidemia. Recentemente recebeu diagnostico de
nefrolitiase apos crise de dor renal. Relata ser tabagista e
etilista desde os 23 anos de idade, e o peso atual dela ¢ 54 kg.
Teve dois partos vaginais prévios, menarca aos 12 anos e
menopausa aos 38 anos de idade. Nega ter realizado terapia
de reposicao hormonal.

Considerando esse caso clinico e com base nas
recomendagdes do Ministério da Saude para exames de
rastreamento e nos conhecimentos médicos correlatos, julgue
os itens a seguir.

80. A paciente possui diagnostico de menopausa precoce.

81. A paciente possui apenas dois fatores de risco para
osteoporose, identificados no respectivo historico.

82. A avaliagdo complementar dessa paciente deve incluir,
entre outros exames, a dosagem de vitamina D,

calcemia, fosfatase alcalina, creatinina, TSH e
paratormonio.

83. A hipdtese de hiperparatireoidismo secundario deve ser
considerada.

84. A paciente ndo deveria ter realizado densitometria
ossea, ja que esse exame deve ser solicitado a partir dos
65 anos de idade.

85. A paciente poderia realizar o exame citopatologico do
colo do utero a cada trés anos, caso tenha dois
resultados anuais consecutivos negativos.

86. A paciente deve realizar a mamografia anualmente.

Uma paciente de 15 anos de idade vai a
ginecologista assistente, referindo

estourou” durante relagdo sexual con
quatro semanas. Relata que o parc
urologista e foi diagnostica
sexualmente transmissivel (DST
com azitromicina e ceftria
paciente queixa-se de dor
nos ﬁltimos dois dias.

rito tratamento
oses Unicas. A
tre, nauseas € vomitos
Ao exame fisico, ¢
erdeado e com odor
mobilizagdo do colo do utero ¢ a
) senta uma ultrassonograﬁa

correlatos, julgue os itens a seguir.

87. O diagnostico mais provavel é de doenca inflamatoria
pélvica.

88. Entre os diagnosticos diferenciais, deve-se considerar o
abortamento séptico.

89. A presenca de nauseas e vOomitos € o Unico critério para
tratamento hospitalar.

90. O tratamento deve ser hospitalar pela presenga de
salpingite.

TIADES

91. Um dos esquemas antibidticos para tratamento
hospitalar pode ser a associacdo de clindamicina +
gentamicina.

92. Caso seja indicado tratamento com metronidazol, o
médico deve alertar a paciente a ndo ingerir bebidas
alcoodlicas até 24 horas apds o tratamento, pelo risco de
efeito dissulfiram.

93. Pode-se considerar a paciente como vitima de estupro
de vulneravel.

Uma adolescente de 12 anos de idade sofre uma queda ao
andar de bicicleta, colidindo a regido genital contra o quadro

aticas da vulva e da vagina sdo comuns.
hematomas vulvares é tratada de maneira

necesSario abordagem cirurgica para ligar os vasos
sangrantes.
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MEDICINA SOCIAL E PREVENTIVA
Itens de 97 a 120

O rastreio e o diagnostico precoce de neoplasias fazem parte
do atendimento na Rede de Atenc¢ao Primaria. Considerando
isso, suponha que uma mulher de 53 anos de idade procure
uma unidade basica de saude para realizacdo de exames de
rotina, e o médico da Atenc¢do Primaria perceba, na face dela,
uma pequena lesdo papulosa, de cor rosea, aspecto
“perolado”, com finos vasos em sua superficie. Ao ser
questionada, a paciente informa que essa lesdo apresentou
crescimento lento e progressivo.

Com base nesse caso clinico e nos conhecimentos médicos
correlatos, julgue os itens a seguir.

97. Na faixa etaria dessa paciente, segundo o Ministério da
Saude, esta indicada a realizagdo de mamografia a cada
dois anos.

98. Trata-se de wuma lesdo suspeita de carcinoma
basocelular, um tipo de cancer de pele ndo melanoma
que apresenta comportamento mais agressivo, com
maior possibilidade de metastases.

99, Se, durante a consulta, 0 médico tivesse observado a
lesio e ignorado-a, sabendo do seu potencial
neoplasico, estaria agindo de maneira negligente.

100. O atendimento realizado, que leva em conta a
prevengdo, a cura ¢ a reabilitagdo de doengas, respeita o
principio da integralidade do Sistema Unico de Saude.

101. Entre os principios da Atengdo Primaria, estdo a
longitudinalidade, a regionalizac?o, a hierarquizacdo ¢ a
coordenagdo do cuidado.

102. Na Atengdo Primaria, o principio da longitudinalidad
trata da criacdo de vinculo e do acompanhamento
satide do individuo ao longo da vida dele.

Todo profissional médico deve ter al
respeito de atendimento ao paciente
medicina de emergéncia.

104.

105. Em um atendimento de emergéncia, pode-se dispensar
os principios da beneficéncia e da ndo maleficéncia.

Area livre
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Uma crianca de 1 ano e 4 meses de idade, com historico de
aleitamento materno exclusivo até os 6 meses, ¢ levada a
atendimento pela mie que referiu tosse, febre, hiperemia
ocular e aparecimento de “manchas” brancas em mucosa
oral, com posterior aparecimento de “manchas” vermelhas no
corpo. Ao exame, apresenta temperatura axilar de 38 °C e
exantema maculopapular avermelhado, de progressdo
craniocaudal.

Com base nesse caso clinico e nos conhecimentos médicos
correlatos, julgue os itens a seguir.

106. Trata-se de uma doenca de notificagdo compulsoria
imediata.

107. A vacina que contempla essa doenga ¢
aos 15 e aos 24 meses de vida.

108. A presenca de pequenos ponig
antecedendo o exantema
dessa doenga.

109. A respeito do aleita;

Ministério da Satude

2 anos de idade

1 mucosa oral
ognomdonico

ar, se possivel, até os
ferecendo aleitamento

te de 58 anos de idade, tabagista, com
M ha cinco anos € DM2, em uso de

& omparece a consulta com os seguintes exames
' boratoriars:  glicemia = 136 mg/dL; colesterol
DL = 32 mg/dL; colesterol LDL =

= 192,3 mg/dL; e
gatinina sérica = 1,32 mg/dL. Apresenta medida de
PA'= 165 mmHg x 102 mmHg, FC = 80 bpm, SatO2 = 92%
com niveis tensionais confirmados em duas consultas com
mais de quatro semanas entre elas.

Considerando esse caso clinico e os conhecimentos médicos
correlatos, julgue os itens a seguir.

111. Trata-se de um caso de HAS estagio 2.

112. O tratamento indicado é a realizacdo de medidas nao
farmacoldgicas (mudangas no estilo de vida) e
reavaliacdo em trés meses.

113. O uso de metformina é contraindicado em pacientes
com depuragdo de creatinina inferior a 30 mL/min.

114. Tendo em vista o histérico de IAM prévio ¢ as demais
comorbidades, além do controle pressorico, também ¢
recomendado o controle dos fatores de risco, tais como
controle glicémico, cessar tabagismo, uso de AAS e
estatinas.

115. Entre as drogas de primeira linha para tratamento da
hipertensdao, encontram-se os diuréticos tiazidicos,
IECA, betabloqueadores e antagonistas dos canais de
calcio.

| Area livre |
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Certo estudo acompanhou pacientes tabagistas que
desejavam parar de fumar e que fizeram uso de medicamento
como método auxiliar, ¢ também pacientes tabagistas que
desejavam parar de fumar e que ndo fizeram uso de
medicamento, observando-se, posteriormente, os resultados
de sucesso, ou ndo, na cessacdo do tabagismo nos dois
grupos.

Acerca desse caso e tendo em vista os conhecimentos
médicos correlatos, julgue os itens a seguir.

116. Trata-se de um estudo de coorte, estudo observacional e
longitudinal que compara grupos expostos e ndo
expostos a determinado fator.

117. Enquanto os estudos do tipo caso-controle sio
retrospectivos, os estudos do tipo coorte sempre sido
prospectivos.

118. Ao avaliar se estudos sdo validos e confiaveis, deve-se
atentar aos erros sistematicos, como o viés de selegado e
o viés de aferi¢do, e avaliar se o p < 0,05.

119. O uso de medicamentos na cessagdo do tabagismo tem
importancia para minimizar os sintomas da abstinéncia.
Entre os medicamentos oferecidos pelo Ministério da
Saude na rede publica, estdo o cloridrato de bupropiona
e a vareniclina.

120. Uma das dificuldades encontradas ao tentar cessar o
tabagismo ¢ a chamada “fissura”, que consiste na
grande vontade de fumar, com duragfo, geralmente, de
até cinco minutos.

TADES
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TADES

I mFigura ampliada para responder aos ite

\%

Fonte ECG: John Hamptom 150 ECGs problems
Figura ampliada para responder aos itens de 41 a 43.






