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SO ABRA ESTE CADERNO QUANDO FOR AUTORIZADO
LEIA ATENTAMENTE AS INSTRUGOES

G Quando for permitido abrir o caderno, verifique se ele esta completo ou se apresenta imperfeigées\
graficas que possam gerar duvidas. Se houver algum defeito dessa natureza, peca ao aplicador de prova
para entregar-lhe outro exemplar.

2. Este caderno contém 50 questdes objetivas. Cada questao apresenta quatro alternativas de resposta, das
guais apenas uma é a correta. Preencha no cartdo-resposta a letra correspondente a resposta assinalada
naprova.

3. O cartao-resposta é personalizado e ndo sera substituido, em caso de erro durante o seu preenchimento.
Ao recebé-lo, verifique se seus dados estdo impressos corretamente; se for constatado algum erro,
notifique-o ao aplicador de prova.

4. No cartdo-resposta, as respostas devem ser marcadas com caneta esferografica de tinta PRETA OU
AZUL, preenchendo-se integralmente o alvéolo, rigorosamente dentro dos seus limites e sem rasuras.

5. Esta prova tem a duracgéo de quatro horas, incluindo o tempo destinado a coleta de impressao digital, as
instrugdes e a transcrigao para o cartao-resposta.

6. Vocé so podera retirar-se definitivamente da sala e do prédio ap6s decorridas duas horas de prova, e
somente sera permitido levar o caderno de prova a partir das 11 horas, desde que permaneca na sala até
esse horario.

7. Quando apenas trés candidatos permanecerem na sala para terminar a prova, estes deverao aguardar
até que o ultimo a entregue, e terdo seus nomes registrados em Relatério de Sala, no qual aporao suas
respectivas assinaturas.

Q. AO TERMINAR, DEVOLVA O CARTAO-RESPOSTA AOAPLICADOR DE PROVA. /
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Leia o Texto 1 para responder as questdes de 01 a 05.
Texto 1

1 Eram cinco horas da manha e o cortico acordava,
abrindo, ndo os olhos, mas a sua infinidade de portas e
janelas alinhadas. Um acordar alegre e farto de quem
dormiu de uma assentada sete horas de chumbo. Como
que se sentiam ainda na indoléncia de neblina as derra-
deiras notas da ultima guitarra da noite antecedente, dis-
solvendo-se a luz loura e tenra da aurora, que nem um
suspiro de saudade perdido em terra alheia.
[...]

2 Entretanto, das portas surgiam cabegas congestiona-
das de sono; ouviam-se amplos bocejos, fortes como ma-
rulhar das ondas; pigarreava-se grosso por toda a parte;
comegavam as xicaras a tilintar; o cheiro quente do café
aquecia, suplantando todos os outros; trocavam-se de ja-
nela para janela as primeiras palavras, os bons-dias; rea-
tavam-se conversas interrompidas a noite; a pequenada
ca fora traquinava ja, e la de dentro das casas vinham
choros abafados de criangas que ainda ndo andam. No
confuso rumor que se formava, destacavam-se risos,
sons de vozes que altercavam, sem se saber onde, gras-
nar de marrecos, cantar de galos, cacarejar de galinhas.
De alguns quartos saiam mulheres que vinham pendurar
ca fora, na parede, a gaiola do papagaio, e os louros, a
semelhanga dos donos, cumprimentavam-se ruidosa-
mente, espanejando-se a luz nova do dia.

AZEVEDO, Aluisio. O cortigo. 3. ed. Sao Paulo: Scipione, 2004. p. 55. (Fragmento).

— QUESTAO 01

No primeiro paragrafo do texto, a cena narrada mostra
que os moradores do cortico tiveram um sono pesado de-
pois de uma noite agitada. As ocorréncias discursivas do
texto que permitem essa inferéncia sao, respectivamente:

(A) “Eram cinco horas da manh&” e “suspiro de saudade”.

(B) “uma assentada sete horas” e “Um acordar alegre e
farto”.

(C) “sentiam ainda na indoléncia” e “a luz loura e tenra
da aurora”.

(D) “horas de chumbo” e “notas da ultima guitarra da noi-
te antecedente”.

— QUESTAO 02

O acordar dos moradores & descrito de forma oposta ao
acordar do cortigo. O trecho do texto que demonstra essa
oposigao, centrada nos moradores, é:

(A) “apequenada ca fora traquinava ja”.
(B) “pigarreava-se grosso por toda a parte”.
(C) “das portas surgiam cabegas congestionadas de sono”.

(D) “trocavam-se de janela para janela as primeiras pala-
vras”.

— QUESTAO 03

Os principais recursos de sequencialidade textual empre-
gados no fragmento sao:

(A) dialogal-injuntivo.
(B) narrativo-descritivo.
(C) discursivo-imperativo.

(D) dissertativo-argumentativo.

— QUESTAO 04

Os recursos que fazem progredir o tema do texto sédo as
(A) retomadas de personagens.

(B) expressdes cataféricas.

(C) enumeracgdes de fatos e ideias.

(

D) correlagbes aspectuais.

— QUESTAO 05

Expressbées como “o cortico acordava” e “comegavam as
xicaras a tilintar” conferem vida propria a seres inanima-
dos. Trata-se de um recurso empregado no género litera-
rio, denominado de:

(A) prosopopeia.
(B) sinestesia.
(C) onomatopeia.

(D) alegoria.

— RASCUNHO

lingua_portuguesa_superior
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Leia o Texto 2 para responder as questoes de 06 a 09.
Texto 2

1 Com trés voltas, destranco a fechadura de quatro fa-
ces. Destravo o pino superior de correntinha e o inferior
de tramela metalica. Abro a porta e brado com os caes,
para nao me sujarem. Sigo pelo corredor com a pasta
usual do trabalho, sem me atentar para o sol matutino.
Paro no primeiro portdo procurando a chave do outro, se-
parada. Passo pelo segundo portdo, este de ferro, cami-
nhando até a garagem. Desligo o alarme sonoro do carro,
depois destranco a porta. Abro o capd e reponho o cabo
da bobina. Entro no carro para retirar as travas, primeiro
a do cambio depois a do volante. A chave da ignigéo por
si mesma anula a trava do volante que vem de fabrica.
Puxo o afogador e dou partida para esquentar o motor,
enquanto desgo para abrir o portdo da garagem. Trava
dupla na vertical, cadeado do meio e a corrente de meia
polegada... pronto! Entro no carro, engreno a ré, saio de-
vagar levantando os vidros e travando a porta. Deixo a
minha esposa a tarefa de retrancar tudo.

2 No engarrafamento provocado pelo semaforo, vejo,
pelo retrovisor externo, alguns garotos de rua se aproxi-
marem. Checo as travas da porta, ok. Um deles olha para
mim, através do vidro. Mostra-me um bilhetinho. Balango
a cabeca em sinal negativo. Segue. O trafego ndo demo-
ra. Agora vem um homem, com alguma coisa ha mao sob
um jornal. Nado. Sao dois homens. O carro a minha frente
comecga a se deslocar lentamente. Acelero o meu, fazen-
do escandalo. Sobe o RPM no painel. Saio tdo lentamen-
te quanto o carro da frente. Logo para de novo. Maldito
transito. Nao tem guardas. Meia hora depois avisto o pré-
dio do escritorio.

3 Na entrada da garagem do prédio o seguranga confe-
re minha credencial de estacionamento. “Pode seguir,”
me diz. Estaciono na minha vaga e fecho o carro, confi-
ando no seguro do “Park way”. Entro no elevador e me
dou com o décimo terceiro andar. Toco a campainha ele-
trbnica e a secretaria pergunta quem é. “Sou eu”, respon-
do. Um sibilo metalico destrava a porta de vidro e outro a
de madeira. Eu entro, falo um bom-dia mecénico, des-
tranco minha sala, sento-me e respiro. “Ufa! Cheguei.”

4 Deschaveio minhas gavetas. “Nao acredito! Esqueci a
senha do meu programa em casa.”

CASTRO, Claudio de. O pdo de cada dia. Goiania: Grupo Educart, 2012. p.
79-80.

— QUESTAO 06

O tema central do Texto 2 € a

(A) distracdo do personagem principal.
(B) preocupagdo com a seguranca.
(C) observagao do cenario local.

(D) obsessao pelo trabalho.

— QUESTAO 07

A progressao do Texto 2 é garantida pelo emprego reitera-
do de

(A) verbos na primeira pessoa do singular.
(B) operadores argumentativos.

(C) marcadores discursivos.

(D) elementos déiticos.

— QUESTAO 08

Ao longo do texto, a palavra “trava” adquire duplo sentido.
Esses sentidos estdo relacionados aos travamentos que
indicam, ao mesmo tempo,

(A) trancas de moveis e fechaduras de portas.

(B) equipamentos de trabalhos e transeuntes nas ruas.
(C) utensilios domésticos e aparelhamento de portarias.
(

D) seguranca e dificuldade de deslocamento no transito.

— QUESTAO 09

A palavra “deschaveio”, no ultimo paragrafo do texto, € um
uso incomum para significar “abrir gaveta”, embora apre-
sente um processo produtivo de formagéo de palavras da
lingua portuguesa. Nesse caso, trata-se de

(A) neologismo.

(B) derivagao impropria.

(C) aglutinagao.

(D) composicao por justaposigao.

— RASCUNHO

lingua_portuguesa_superior
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— QUESTAO 10

Releia o Texto 2 e leia o Texto 3 a seguir para responder
a questao.

Texto 3
Engarrafamento

Disponivel em:
<http://blogs.diariodepernambuco.com.br/mobilidadeurbana/tag/engarrafa-
mento/page/2/>. Acesso em: 14 maio 2016.

O tema secundario do Texto 2 é a condigdo do transito
nas grandes cidades. Nesse sentido, o recurso linguistico
e a fungéo considerados na composigcdo do Texto 3 séo,
respectivamente:

(A) eufemismo e parafrase.
(B) aliteragéo e sinonimia.
(C) sinédoque e parddia.
(D) metafora e sintese.

— RASCUNHO

— RASCUNHO
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— QUESTAO 11

O Programa Nacional de Imunizagao organiza toda a politi-
ca nacional de vacinagao para a populagao brasileira. Esse
programa tem como missdo o controle, a erradicacdo e a
eliminacédo de doencas imunopreveniveis. A gestado de suas
acdes é compartilhada pela Unido, estados, Distrito Federal
€ municipios, sendo responsabilidade da esfera federal

(A) fornecer seringas e agulhas para aplicagdo das vacinas.

(B) prover imunobiolégicos definidos pelo Programa Na-
cional de Imunizagdes.

(C) descartar frascos, seringas e agulhas utilizados nas
vacinagoes.

(D) coletar e processar dados de vacinagao provenientes
das unidades notificantes.

— QUESTAO 12

De acordo com a Lei n. 8.142, de 28 de dezembro de
1990, o Conselho de Saude, de carater permanente e deli-
berativo, € composto de representantes do governo, pres-
tadores de servigo, profissionais de saude e usuarios, na
seguinte proporgao:

(A) 25% — representantes do governo, 25% — prestado-
res de servigo, 25% — profissionais de saude e 25% —
usuarios.

(B) 15% — representantes do governo, 35% — prestado-
res de servico e 50% — profissionais de saude e
usuarios.

(C) 80% — representantes do governo e prestadores de
servigo e 20% — profissionais de saude e usuarios.

(D) 50% — representantes do governo, prestadores de ser-
vico e profissionais de saude e 50% — usuarios.

— QUESTAO 13

No artigo 198 da Constituicdo Federal de 1988, as agdes
e servigos publicos de saude se conformam em uma rede
regionalizada e hierarquizada e constituem um sistema
unico, regido pelas seguintes diretrizes:

(A) descentralizagao, atendimento integral e participagao
da comunidade.

(B) universalizagéo, equidade e controle social.

(C) municipalizagao, autonomia e igualdade.

(D) coordenacao, racionalidade e intersetorialidade.

— QUESTAO 14

Leia o caso clinico a seguir.

Na semana passada, a menina F., de nove anos, teve que
sair mais cedo da escola porque ficou doente, apresentan-
do vbémitos, dor abdominal e dor de cabega, logo depois
de comer o lanche servido pela escola durante o recreio.
Quando F. melhorou e voltou as aulas, ficou sabendo que
muitos de seus coleguinhas também ficaram doentes com
0S mesmos sintomas.

Esse evento, ocorrido na escola de F., é considerado
(A) uma pandemia.

(B) um surto epidémico.

(C) uma epidemia lenta.

(D) uma endemia.

— QUESTAO 15

De acordo com a Portaria n. 104, de 25 de janeiro de
2011, a Lista de Notificagdo Compulséria contempla doen-
¢as, agravos e eventos de importancia para a saude publi-
ca de abrangéncia nacional em toda a rede de saude pu-
blica e privada. Fazem parte dessa lista:

(A) febre amarela, anemia falciforme e acidente por ani-
mais peconhentos.

(B) malaria, hipertensao arterial e atendimento antirrabico.
(C) dengue, rubéola e intoxicagdo exogena.

(D) sarampo, diabetes e eventos adversos pds-vacinacao.

— QUESTAO 16

Os conceitos de transversalidade, indissociabilidade entre
gestdo e atencdo, protagonismo, corresponsabilidade e
autonomia dos sujeitos e coletivos sao principios

(A) do Pacto pela Vida.
(B) da Politica Nacional de Promocgéao da Saude.
(C) do Pacto em Defesa do SUS.

(D) da Politica Nacional de Humanizagao.

conhecimentos_gerais_saude_publica_superior
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— QUESTAO 17

A sifilis € uma doenca infectocontagiosa sistémica, de
evolugdo crénica, causada pelo Treponema pallidum.
Essa doenga é transmitida de mae para filho, resultando
na sifilis congénita. Como medida de prevengéao e controle
da sifilis durante a gravidez, deve-se:

(A) tratar as parcerias sexuais de casos de sifilis prima-
ria, secundaria ou latente precoce, mesmo que apre-
sentem testes soroldgicos ndo reagentes.

(B) realizar uma testagem para sifilis no 1° trimestre
da gravidez ou na 12 consulta, e outra, no inicio do
2° trimestre.

(C) tratar a gestante com penicilina de acordo com a fase
clinica da doencga e finalizar o tratamento em até 60
dias antes do parto.

(D) vacinar a gestante contra hepatite C, de acordo com
o calendario de vacinagdo do PNI do Ministério da
Saude.

— QUESTAO 18

Leia o caso clinico a seguir.

A senhora R., mulher de 70 anos, estava sozinha em
casa quando sentiu-se mal com uma intensa dor de ca-
beca de inicio subito. Resolveu ir até o posto de saude
da familia. Ao chegar 14, s6 conseguiu falar que estava
com uma dor muito forte na cabecga e desmaiou logo em
seguida. A equipe da Estratégia Saude da Familia a so-
correu prontamente e verificou que seus sinais vitais es-
tavam normais, porém a senhora R. continuava inconsci-
ente. O SAMU foi chamado e rapidamente a levou até a
UPA, onde foi monitorizada e submetida a exames clini-
cos e laboratoriais. Logo depois, a senhora R. foi trans-
ferida, novamente pelo SAMU, para a UTI de um hospi-
tal de referéncia.

De acordo com a Portaria n. 1.600, de 7 de julho de 2011,
os pontos de atengdo a saude em que a senhora R. foi
atendida sdo componentes da

(A) rede de atencao as doengas cronicas.
(B) politica de atengao a saude da mulher.
(C) rede de atengao as urgéncias.

(D) politica de atencéo a pessoa idosa.

— QUESTAO 19

A Rede de Atengao Psicossocial oferece atendimento para
pessoas com problemas mentais e decorrentes do uso de
crack, alcool e outras drogas. A Atengéo Basica incorpora
esta rede por meio de servigos e equipamentos como:

(A) unidade de acolhimento e iniciativas de geragédo de
trabalho e renda.

(B) consultério na rua e nucleo de apoio a saude da familia.

(C) servigo de atencdo em regime residencial e progra-
ma de volta para casa.

(D) servigos residenciais terapéuticos e centro de aten-
¢ao psicossocial.

— QUESTAO 20

As doengas causadas por agentes infecciosos e parasita-
rios e consideradas endémicas em populagdes de baixa
renda sdo chamadas de doengas:

(A) degenerativas.
(B) emergentes.
(C) reemergentes.

(D) negligenciadas.

— QUESTAO 21

No processo histérico e social da organizagdo da saude
no Brasil, os temas saude como direito, reformulacdo do
sistema nacional de saude e financiamento do setor saude
foram premissas da

(A) 5% Conferéncia Nacional de Saude, realizada em 1975.
(B) 8?2 Conferéncia Nacional de Saude, realizada em 1986.
(C) 9?2 Conferéncia Nacional de Saude, realizada em 1992.
(

D) 132 Conferéncia Nacional de Saude, realizada em 2007.

— QUESTAO 22

O modelo médico-assistencial privatista tem como objetos
de seu trabalho:

(A) doenca e doentes.

) condi¢des de vida e trabalho.

(C) modos de transmissao e fatores de risco.
) determinantes e necessidades de saude.

conhecimentos_gerais_saude_publica_superior
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— QUESTAO 23

Prevengéo em saude publica corresponde a implementagao
de agbes antecipadas a fim de interromper ou anular a evolu-
¢ao de uma doenga. A prevengao primaria consiste em

(A) diagndstico precoce e reabilitagéo.

(B) tratamento imediato e recuperacéo.

(C) promocéao da saude e protecdo especifica.
(D) limitagcao de incapacidade e fisioterapia.

— QUESTAO 24

De acordo com a Lei n. 8.080, de 19 de setembrp de
1990, um dos principios organizativos do Sistema Unico
de Saude é a

(A) integralidade.
(B) equidade.

(C) coletividade.
(D) resolubilidade.

— QUESTAO 25

A pratica de atividade fisica, a alimentacdo saudavel e o
combate ao tabagismo sdo medidas de prevengéo e con-
trole de doengas

(A) crobnicas.
(B) exantematicas.
(C) transmissiveis.

(D) cromossbémicas.

— RASCUNHO

— RASCUNHO
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— QUESTAO 26

Os parametros lipidicos que devem ser avaliados no perfil
lipidico estao estabelecidos na V Diretriz Brasileira de Disli-
pidemias e Prevengao da Aterosclerose, da Sociedade Bra-
sileira de Cardiologia (2013). De acordo com essa diretriz,
para um paciente que apresentar colesterol total = 280
mg/dL; triglicérides = 550 mg/dL e HDL-colesterol = 35

— QUESTAO 27

Os coccideos sdo constituidos por um grupo de parasitos
que produzem uma doenga diarreica autolimitada em indivi-
duos imunocompetentes e uma diarreia grave em imuno-
comprometidos. Assim, nesse grupo, a presenga em amos-
tras fecais de oocistos ovais, com extremidades afuniladas
medindo cerca de 30 x 12 um, contendo dois esporocistos

mg/dL, devem-se proceder os célculos da seguinte forma: com quatro esporozoitos cada, € compativel com

(A) calcular o LDL-colesterol sem o uso da formula de | (A)
Friedewald, cujo resultado sera 245 mg/dL.

Isospora belli.

(B) Blastocystis hominis.
(B) calcular o LDL-colesterol por meio da férmula de (C) Cryptosporidium parvum

Friedewald, cujo resultado sera 135 mg/dL. Typtosp P '
(C) calcular o nao HDL-colesterol sem o uso da férmula de (B)  Cyclospora cayetanensis.

Friedewald, sendo que o resultado sera 245 mg/dL.

(D) calcular o nao HDL-colesterol por meio da formula de
Friedewald, sendo que o resultado sera 135 mg/dL.

— QUESTAO 28

A Portaria n. 1.271, de 6 de junho de 2014, do Ministério da Saude, define a Lista Nacional de Notificagdo Compulséria
de doengas, agravos e eventos de saude publica nos servigos de saude publicos e privados em todo o territério nacio -
nal. Essa portaria define que:

(A) a notificagdo deve ser realizada em carater obrigatorio apenas pelos médicos responsaveis pelo atendimento direto
do paciente e em carater nao obrigatério para os demais profissionais de saude.

(B) a comunicagéo de doenga, agravo ou evento de saude publica pode ser realizada a autoridade de saude por qual-
quer cidadao que deles tenha conhecimento.

(C) a autoridade de saude que receber a notificagcdo compulséria imediata devera informa-la, em até 72 horas desse
recebimento, as demais esferas de gestdo do SUS.

(D) a notificagdo compulséria imediata deve ser realizada pelo profissional de saude ou responsavel pelo servigo assis -
tencial que prestar o primeiro atendimento ao paciente, em até 72 horas desse atendimento.

— QUESTAO 29

As hepatites virais sdo doengas de notificagdo compulséria e diagnosticadas por meio de testes soroldgicos. Neste as-
pecto, analise o quadro a seguir.

Marcador Individuo 1 Individuo 2 Individuo 3
HbsAg N&o reagente Reagente N&o reagente
Anti-Hbc Total Reagente Reagente N&o reagente
Anti-Hbs Reagente N&o reagente Reagente

Os resultados dos marcadores soroldgicos de infecgao pelo virus da hepatite B (HBV) dos individuos 1, 2 e 3 sdo com-
pativeis, respectivamente, com:

(A) | Infeccao pelo HBV Imune apds vacinagao contra o HBV | Imune apds infecgao pelo HBV

(B) | Imune apos infecgao pelo HBV Infecgao pelo HBV Imune apds vacinagao contra o HBV
(C) | Imune apds vacinagéao contra o HBV |Imune apds infecgao pelo HBV Infecgao pelo HBV

(D) | Imune apos vacinagao contra o HBV | Infecgao pelo HBV Imune apds infecg¢ao pelo HBV

bioquimico
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— QUESTAO 30

Os indicadores de salde sdo capazes de retratar com fi-
dedignidade e praticidade, de acordo com os principios
éticos, os aspectos da saude individual ou coletiva. Nesse
aspecto, analise a figura a seguir.

CASOS
NOVOS

E‘j‘F

-]
L

CASOS EXISTENTES

i

CURAS

iy |

OBITOS

PEREIRA, M.G. Epidemiologia: teoria e pratica. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 1995. (Adaptado).

Os casos novos e 0s casos existentes correspondem, res-
pectivamente, a

(A) prevaléncia e incidéncia.
(B) incidéncia e mortalidade.
(C) morbidade e mortalidade.

(D) incidéncia e prevaléncia.

— QUESTAO 31

De acordo com a Resolugéo n. 596, de 21 de fevereiro de
2014, publicada pelo Conselho Federal de Farmacia, que
dispde sobre o cédigo de ética farmacéutico, estabelecen-
do as infragbes e as regras de sangbes disciplinares, o
profissional que cometer infragdes éticas e disciplinares
graves podera ser penalizado com:

(A) adverténcia por escrito, sem publicidade, com o empre-
go da palavra “censura” na segunda vez; multa no valor
de 1 salario-minimo a 3 salarios-minimos regionais.

(B) multa no valor de 1 salario-minimo a 3 salarios-minimos
regionais, que serdo elevados ao dobro, ou aplicada a
pena de suspensao, no caso de reincidéncia.

(C) suspensédo de 3 meses na primeira vez; de 6 meses
na segunda vez; e de 12 meses na terceira vez.

(D) adverténcia por escrito; multa no valor de 5 salarios-
minimos, que serao elevados ao dobro, ou aplicada a
pena de suspensao.

— QUESTAO 32

A doenca renal do diabetes mellitus (DRD), conhecida
como nefropatia diabética, € uma complicagdo que atinge
cerca de 35% dos pacientes (Diretrizes da Sociedade Bra-
sileira de Diabetes, 2014-2015). Dessa forma, o rastrea-
mento da DRD deve ser iniciado por meio dos exames:

(A) albuminuria e estimativa da taxa de filtragao glomerular.
(B) uricosuria e estimativa da taxa de filtragao glomerular.
(C) ureia plasmatica e albuminuria.

(D) ureia plasmatica e uricosuria.

— QUESTAO 33

Para a interpretagdo dos dados de amostras-controle nos
graficos de Levey-Jennings sdo utilizadas as regras multi-
plas de Westgard, que ajudam a detectar alteragdes dis-
cretas no processo analitico. Entre essas regras esta a
R4s, indicando que:

(A) uma observagédo excede a média mais dois desvios-
padrao.

(B) duas observagbes consecutivas excedem a média
mais ou menos dois desvios-padréao.

(C) uma observagdo do controle excede a média mais
dois desvios-padrdo, e a seguinte excede a média
menos dois desvios-padrao.

(D) quatro observagdes consecutivas excedem a média
mais um desvio-padrdo ou a média menos um des-
vio-padrao.

— QUESTAO 34

As principais fontes de erros das avaliagdes laboratoriais
ocorrem na etapa pré-analitica, uma vez que muitas varia-
veis estdo presentes, dentre elas as intraindividuais e as
interindividuais. Dentre as variagdes intraindividuais estao:

(A) dieta, raca, atividade fisica e sexo.
(B) cronobioldgica, idade, sexo e farmacos.
(C) raga, postura corporal, atividade fisica e idade.

(D) cronobioldgica, dieta, postura corporal e farmacos.

— QUESTAO 35

A manutencdo da homeostase do célcio e do fésforo en-
volve dois controladores principais: o paratorménio (PTH)
e o calcitriol (vitamina D). A reduc&o da vitamina D, esta
associada com a menor exposicdo ao sol e a baixa inges-
ta. Assim, no quadro de deficiéncia de vitamina D, espera-
se:

(A) hipocalcemia e hipofosfatemia.
(B) hipercalcemia e hipofosfatemia.
(C) hipocalcemia e hiperfosfatemia.

(D) hipercalcemia e hiperfosfatemia.
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— QUESTAO 36

Os estimulos inflamatérios provocados por micro-organismos, traumatismos e destruicdes celulares neoplasicas podem
determinar o aparecimento local e sistémico da resposta de fase aguda. Essa resposta pode promover o aumento de al-
gumas proteinas, chamadas de proteinas de fase aguda positivas (PFAP) e reduzir outras, as proteinas de fase aguda
negativas (PFAN). Nesse contexto, fazem parte do grupo das PFAP:

(A) haptoglobina; pré-albumina e albumina.

(B) haptoglobina; pré-albumina e a-1-antitripsina.

(C) proteina C reativa; albumina e a-1-glicoproteina.

(D) proteina C reativa; a-1-glicoproteina e a-1-antitripsina.

— QUESTAO 37

Analise as imagens a seguir.

Disponivel em: <http://www.ebah.com.br/content/ABAAAfgIcAK/parasitologia-atlas>. Acesso em: 27 maio 2016.

As formas parasitarias das imagens de 01 a 06, indicadas pelas setas, correspondem, respectivamente, a:

(A) cisto de Entamoeba histolytica; gametocito de Plasmodium vivax; ovo de Trichuris trichiura; ovo de Enterobius ver-
micularis; ovo de Ascaris lumbricoides; forma epimastigota de Trypanosoma cruzi.

(B) cisto de Entamoeba coli; gametécito de Plasmodium falciparum; ovo de Trichuris trichiura; ovo de Ancylostomidae;
ovo de Ascaris lumbricoides; forma tripomastigota de Trypanosoma cruzi.

(C) cisto de Entamoeba coli; gametécito de Plasmodium vivax; ovo de Trichuris trichiura; ovo de Ancylostomidae; ovo
de Ascaris lumbricoides; forma tripomastigota de Trypanosoma cruzi.

(D) cisto de Entamoeba histolytica; gametdcito de Plasmodium falciparum; ovo de Trichuris trichiura; ovo de Enterobius
vermicularis; ovo de Trichuris trichiura; forma epimastigota de Trypanosoma cruzi.
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— QUESTAO 38

A hiponatremia é uma importante e frequente anormalida-
de eletrolitica que pode ocorrer de forma isolada ou asso-
ciada com outras condigdes clinicas. Sdo causas de hipo-
natremia hiposmostica:

(A) perda de liquido hipertbnico; sindrome da secre¢ao
inapropriada do ADH e insuficiéncia adrenal.

(B) perda de liquido hipotdnico; diabetes insipido nefro-
génico e insuficiéncia adrenal.

(C) perda de liquido hiperténico; diabetes insipido nefro-
génico e hiperfungéo adrenal.

(D) perda de liquido hipotbnico; sindrome da secre¢do
insuficiente do ADH e hiperfungéo adrenal.

— QUESTAO 39

As epidemias de malaria, leishmaniose e febre amarela
frequentemente aparecem nos noticiarios e sao doengas
endémicas de varias regides do Brasil, podendo levar a
morte. Os agentes causadores dessas doencgas citadas,
respectivamente, sdo:

(A) protozoarios; protozoarios; virus.
(B) protozoarios; virus; bactérias.
(C) bactérias; protozoarios; virus.

(D) bactérias; virus; bactérias.

— QUESTAO 40

Na rotina de identificacdo microbioldgica, qual é a sequén-
cia que representa o crescimento de Haemophilus nos
meios de cultura?

(A) Agar chocolate (positivo), Agar sangue (positivo) e
CLED (negativo).

(B) Agar chocolate (positivo), Agar sangue (negativo) e
CLED (negativo).

(C) Agar chocolate (negativo), Agar sangue (negativo) e
CLED (negativo).

(D) Agar chocolate (positivo), Agar sangue (positivo) e
CLED (positivo).

— QUESTAO 41

Para que seja realizada a investigagéo e o diagndstico de
infecgao sistémica, se faz necessario a coleta de hemocul-
tura, preferencialmente, por meio de puncéo venosa peri-
férica. Alguns fatores influenciam diretamente os resulta-
dos de hemoculturas, como o volume de sangue coletado
por frasco, e o

(A) anticoagulante (Heparina); a temperatura de conser-
vagado (temperatura ambiente); o numero de amos-
tras (pelo menos quatro e ndo mais que seis).

(B) anticoagulante (Heparina); a temperatura de conser-
vacao (refrigerar); o niumero de amostras (pelo me-
nos duas e ndo mais que quatro).

(C) anticoagulante (SPS-Polianetolsulfonato sodico); a
temperatura de conservagao (refrigerar); o nimero de
amostras (pelo menos quatro e ndo mais que seis).

(D) anticoagulante (SPS-Polianetolsulfonato sédico); a
temperatura de conservacgao (temperatura ambiente);
0 numero de amostras (pelo menos duas e ndo mais
que quatro).

— QUESTAO 42

Leia o caso clinico a seguir.

Uma paciente, de 18 anos, caucasoide, procurou uma
unidade de saude, queixando-se de prurido vulvar, ardén-
cia, disuria, dispareunia, vermelhiddo na regiao da vulva
e corrimento vaginal. Ao realizar o exame clinico, o0 médi-
co atendente identificou corrimento leitoso e sem odor.

Considerando todos os dados relatados, trata-se de infec-
¢ao por:

(A) papiloma virus humano.
(B) virus herpes.
(C) Candida albicans.

(D) Gardnerella vaginalis.
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— QUESTAO 43

Leia o texto a seguir.

Hemopatias malignas ou neoplasias da hematopoese sao
doencas clonais que derivam de uma unica célula na me-
dula éssea ou no tecido linfoide periférico, que tenha soffi-
do uma alteracéo genética. A citometria de fluxo € um dos
métodos utilizados para estudar a genética das células
malignas.

HOFFBRAND; MOSS. Fundamento em hematologia. 6. ed. Porto Alegre:
Artmed, 2013. p. 151.

O principio desse método ¢é a utilizagao de:

(A) anticorpos que coram cortes de tecidos com marca-
dores fluorescentes.

(B) sondas genéticas fluorescentes que se hibridizam a
partes especificas do genoma.

(C) hibridizagdo de mRNA celular marcado a sondas de
DNA que sao imobilizadas em suporte sélido.

(D) anticorpos marcados com diferentes fluorocromos
que reconhecem o padrao e a intensidade de expres-
séo de diferentes antigenos na superficie de células.

— QUESTAO 44

O diagnéstico presuntivo da infecgéo pelo HIV é realizado
por meio da detecgdo de anticorpos contra a proteina P24
do HIV, utilizando ensaio imunoenzimatico. No entanto,
devido a ocorréncia de resultados falsos-positivos desse
teste, foi preconizado pelo Ministério da Saude a realiza-
¢ao de um teste confirmatério, que é o teste de:

(A) Western blot.
(B) citometria de fluxo.
(C) enzimaimunoensaio.

(D) reacao em cadeia da polimerase (PCR).

— QUESTAO 45

Leia a descric&o e aplicacdo da metodologia a seguir.

Baseia-se na amplificagdo do RNA e DNA por reacéo em
cadeia de polimerase (PCR), em tempo real, iniciando
com pequena quantidade de copias de acido nucleico.
Consegue-se detectar mais precocemente a presencga do
agente infeccioso, muito Util na pesquisa de infecgéo pelo
HIV, durante a janela imunoldgica.

O método descrito é:
(A) NIT.

(B) NAT.

(C) ELISA.

(D) Western blot.

— QUESTAO 46

O hemograma é a semiologia das células do sangue. Por
meio do eritrograma com histograma, como ilustrado a se-
guir, é possivel identificar, quantificar e auxiliar no diag-
nostico de anemias.

RBC 496
HGB 118
HCT 370
MOV 745
MCH 237
MCHC 318

RDW 33,6

T
RBC
FAILACE, R. Histograma dos eritrécitos. 6. ed. Porto Alegre: Artmed, 2015.
p. 78.

Qual é o tipo de anemia que o histograma indica?
(A) Talassemia beta.

(B) Esferocitose hereditaria.

(C) Anemia ferropriva em tratamento.

(D) Anemia hemolitica autoimune.

— QUESTAO 47

As alteragdes isoladas de um leucograma, como leucoci-
tose e leucopenia, ndo tém interpretacao significativa. No
entanto, é indispensavel identificar qual é o tipo celular
que apresenta a alteragao. Assim, a neutropenia é a ex-
pressdo hematolégica da resposta defensiva do organis-
mo a diversas situagdes, como no caso de

(A) doencas inflamatérias agudas.
(B) infarto do miocardio.
(C) uso de corticoides.

(D) dengue.

— QUESTAO 48

Quando houver suspeita de uma plaquetopenia em decor-
réncia de agregagao plaquetaria EDTA-dependente, deve-
se liberar o laudo informando: PLAQUETAS — contagem
prejudicada por agregacao — e entao solicitar nova coleta
sanguinea e proceder da seguinte forma:

(A) coletar o sangue com fluoreto ou citrato e passar no
aparelho, imediatamente.

(B) coletar o sangue em tubo aquecido a 37 °C e, imedia-
tamente, passar no aparelho.

(C) coletar o sangue e fazer a contagem no esfregaco
sanguineo.

(D) coletar o sangue e contar na cAmara de Neubauer.
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— QUESTAO 49

Analise 0 hemograma a seguir que apresenta os dados do
sangue coletado do corddo umbilical de um paciente com

DHRN.
PARAMETROS ANALISADOS |  RESULTADOS
ERITROCITOS 2,92 milhGes/jL
HEMOGLOBINA 11,1 g/dL
HEMATOCRITO 32,7 %
VCM 11,9 L
HCM 38,0 pg
CHCM 34,0 %
ERITROBLASTOS jg%goolﬁﬂe“‘"c“"s

, .

RETICULOCITOS i "
LEUCOCITOS 9.600 /L
PLAQUETAS 132.000 /L
Observacgao: Policromasia 4+

FAILACE, R. Hemograma. 6. ed. Porto Alegre: Artmed, 2015. p. 335.
(Adaptado).

Os dados esperados para a dosagem de bilirrubinas,
Coombs direto e Coombs indireto da mae, sao:

(A) bilirrubinas diminuidas; Coombs direto positivo;
Coombs indireto da mae, positivo.

(B) bilirrubinas diminuidas; Coombs direto positivo;
Coombs indireto da mae, negativo.

(C) bilirrubinas elevadas; Coombs direto positivo; Coombs
indireto da mae, positivo.

(D) bilirrubinas elevadas; Coombs direto positivo; Coombs
indireto da mae, negativo.

— QUESTAO 50

A doenca de von Willebrand (VWD) é causada pela dimi-
nuigao do nivel plasmatico ou pela fungdo anormal da pro-
teina VWF. Essa proteina promove a adeséo de plaquetas
ao subendotélio em condigcdes de fluxo tumultuado e é a
molécula portadora de fator VIII, protegendo-o de destrui-
¢ao prematura. Os principais achados laboratoriais na
VWD, além de TTPa prolongado, sao:

(A)

(B)

(€)

(D)

contagem de plaquetas diminuida; PFA-100 normal;
acgao de plaquetas induzida por ristocetina normal.

contagem de plaquetas normal; PFA-100 normal;
acgao de plaquetas induzida por ristocetina diminuida.

contagem de plaquetas diminuida; PFA-100 prolon-
gado; acéo de plaquetas induzida por ristocetina nor-
mal.

contagem de plaquetas normal; PFA-100 prolongado;
acgao de plaquetas induzida por ristocetina diminuida.
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