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     MÉDICO 
 
1. “Mede a proporção de pessoas numa dada população que apresentam uma 
específica doença ou atributo, em um determinado ponto no tempo.”  
Trata-se de 

A) incidência.  
B) letalidade.  
C) frequência.  
D) prevalência. 

 
2. Sobre os princípios e diretrizes do SUS, conforme a Lei nº 8.080/90 – 
Capítulo II, assinale a alternativa que completa correta e sequencialmente as 
lacunas a seguir. 
• __________________ de acesso aos serviços de saúde em todos os níveis 
de assistência. (Art. 7º-I) 
• __________________ da assistência à saúde, sem preconceitos ou 
privilégios de qualquer espécie. (Art. 7º-IV) 
• __________________ político-administrativa, com direção única em cada 
esfera do governo. (Art. 7º-IX) 
Assinale a  sequência correta: 

A) Igualdade / Equidade / Centralização  
B) Equidade / Direito / Elaboração  
C) Facilidade / Direito / Articulação  
D) Universalidade / Igualdade / Descentralização  
 

3. Todo o município é responsável pela integralidade da atenção à saúde da 
sua população, exercendo essa responsabilidade de forma solidária com o 
Estado e a União. Todo o município deve,  

A) participar do financiamento bipartite do Sistema Único de Saúde. 
B) elaborar, pactuar e implantar a política de promoção da saúde, 
considerando as diretrizes estabelecidas no âmbito municipal. 
C) garantir a estrutura física necessária para a realização das ações de 
atenção básica, não sendo necessário estar de acordo com as normas 
técnicas vigentes. 
D) assumir a gestão e execução das ações de vigilância em saúde 
realizadas no âmbito local, compreendendo as ações de vigilância 
epidemiológica, sanitária e ambiental, de acordo com as normas 
vigentes e pactuações estabelecidas. 

 
4. Assinale a afirmativa INCORRETA a respeito dos Indicadores de Saúde: 

A) Taxa de mortalidade infantil é o número de óbitos de menores de 
cinco anos de idade, por mil nascidos vivos, na população residente em 
determinado espaço geográfico, no ano considerado. 
B) Incidência de doenças transmissíveis é o número absoluto de casos 
novos confirmados da doença transmissível selecionada, na população 
residente em determinado espaço geográfico, no ano considerado. 
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C) Taxa de incidência de doenças é utilizada para agravos de alta 
ocorrência, como Aids, tuberculose, dengue, leishmaniose tegumentar 
americana e visceral. 
D) Proporção de nascidos vivos de baixo peso ao nascer é o percentual 
de nascidos vivos com peso ao nascer inferior a 2.500 gramas, na 
população residente em determinado espaço geográfico, no ano 
considerado. 

 
5. A respeito da notificação compulsória de doenças, assinale a afirmativa 
INCORRETA: 

A) O SINASC é o principal instrumento de coleta dos dados de 
notificação compulsória. 
B) Não se deve aguardar a confirmação do caso para se efetuar a 
notificação, pois isto pode significar perda da oportunidade de intervir 
precocemente. 
C) A notificação deve ser sigilosa, só podendo ser divulgada fora do 
âmbito médico-sanitário em caso de risco para a comunidade, 
respeitando-se o direito de anonimato dos cidadãos. 
D) O envio dos instrumentos de coleta de notificação deve ser feito 
mesmo na ausência de casos, configurando-se o que se denomina 
notificação negativa que funciona como um indicador de eficiência do 
sistema de informações. 

 
6. “A ____________________, tambem conhecida como Doenca Articular 
Degenerativa, caracteriza-se por uma lenta e progressiva deteriorizacao de 
uma articulacao, onde ocorre perda localizada de cartilagem em associacao 
com esclerose subcondral, formacao de cisto, osteofitose e espessamento 
capsular e sinovial.” 
Assinale a alternativa que completa corretamente a afirmativa anterior. 

A) osteopetrose  
B) artrite reumatoide  
C) osteomielite  
D) osteoartrite  

 
7. O paciente que se queixa de disuria, associada a polaciuria e, em alguns 
casos, dor suprapubica, normalmente apresenta um quadro de 

A) prostatite.  
B) cistite aguda. 
C) epididimite.  
D) pielonefrite.  
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8. A vacina inativada contra a hepatite A NAO esta indicada para 
A) homossexuais.  
B) usuários de drogas.  
C) alérgicos à albumina bovina.  
D) profissionais de creches e orfanatos.  

 
9. A Doença Pulmonar Obstrutiva Cronica (DPOC) e uma síndrome 
caracterizada pela obstrução crônica difusa das vias aéreas inferiores, de 
caráter irreversível, com destruição progressiva do parenquima pulmonar. 
Assinale a alternativa que apresenta o maior fator de risco para o 
desenvolvimento da DPOC. 

A) Vapor. 
B) Tabagismo ativo. 
C) Fumaça de cádmio. 
D) Poluição atmosférica. 

 
10. As hepatites virais são doenças causadas por diferentes agentes 
etiológicos, de distribuição universal, que têm em comum o hepatotropismo. 
Possuem semelhanças do ponto de vista clínico-laboratorial, mas apresentam 
importantes diferenças epidemiológicas e quanto à sua evolução. Sobre as 
hepatites virais, assinale a alternativa INCORRETA. 

A) A infecção aguda pelo vírus da hepatite C é, usualmente, 80% 
sintomática. 
B) A gravidez e a lactação não são contraindicações para o uso da 
vacina contra o vírus da hepatite B. 
C) Nos casos de hepatite A, a gravidade do quadro clínico está 
diretamente ligada à idade do paciente. 
D) Na hepatite B, o risco de desenvolver doença aguda ictérica aumenta 
com a idade do paciente, inversamente à possibilidade de cronificação. 

 
11. A identificação e o isolamento do Helicobacter pylori proporcionaram um 
enorme desenvolvimento em nossos conhecimentos acerca da úlcera péptica. 
A infecção gástrica pelo Helicobacter pylori é responsável por mais de 95% dos 
casos de úlcera duodenal e 80% dos portadores de úlcera gástrica. O uso de 
anti-inflamatórios constitui a segunda causa, especialmente na população mais 
idosa e, mais raramente, outras etiologias podem estar associadas, como a 
gastrinoma e a forma duodenal da doença de Crohn. Nos pacientes com úlcera 
péptica, a causa mais frequente de óbito é 

A) dor.  
B) estenose.  
C) perfuração.  
D) hemorragia.  

 
12. A doença diarreica ainda persiste como um problema de saúde pública, 
sendo uma das principais causas de mortalidade infantil nos países 
subdesenvolvidos, salientando-se que tais óbitos são considerados um 
indicador de situações de pobreza. Sobre a diarreia aguda em crianças é 
correto afirmar que  
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A) a prescrição de lactobacilos diminui de forma dramática a duração da 
diarreia aguda. 
B) na grande maioria dos casos o uso de soro oral é eficaz, mesmo nos 
pacientes com vômitos. 
C) dietas restritivas, especialmente as pobres em gorduras, diminuem a 
duração e a gravidade do quadro. 
D) drogas antidiarreicas, como os anticolinérgicos, podem ser úteis na 
diminuição da mortalidade por diarreia. 

 
13. As parasitoses intestinais são muito frequentes na infância, principalmente 
em pré-escolares e escolares. Os parasitas mais comumente encontrados nas 
crianças pré-escolares e escolares, em nosso meio, compreendem Giardia 
lamblia, Ascaris lumbricoides, Trichuris trichiura e Ancylostomas duodenalis. 
Sobre a oxiuríase é correto afirmar que 

A) cursa com eosinofilia maciça. 
B) deve ser tratada com tiabendazol por três dias. 
C) pode levar à autocontaminação interna e externa. 
D) cursa com ciclo pulmonar, na fase larvária, levando à tosse 
prolongada e sibilância nesse período, nas crianças acometidas. 

 
14. Asma é uma doença inflamatória crônica, caracterizada por hiper-
responsividade das vias aéreas, manifestando-se por obstrução ao fluxo aéreo, 
reversível espontaneamente ou pelo tratamento, com episódios recorrentes de 
sibilância, dispneia, aperto no peito e tosse, particularmente à noite e pela 
manhã, ao acordar. Quando controlada, os sintomas diurnos e noturnos são 
incomuns, o uso de broncodilatadores de alívio torna-se infrequente, o número 
de crises diminui, o absenteísmo à escola ou trabalho se reduz e a atividade 
física mantém-se normal, bem como a função pulmonar. Durante a crise 
asmática aguda é comum que se observe 
I._ pulso fino e lento; 
II._ retração inspiratória da pele entre as costelas; 
III._redução da fase expiratória do ciclo respiratório. 
Está(ão) correta(s) a(s) alternativa(s) 

A) I, II e III.  
B) II, apenas.  
C) III, apenas.  
D) I e III, apenas.  

 
15. Paciente de 65 anos com dor em região infraescapular esquerda e tosse há 
03 dias. Apresenta freqüência respiratória de 28 inspirações por minuto, 
expansibilidade pulmonar diminuída na base pulmonar esquerda, associado a 
frêmito tóraco-vocal aumentado e presença de macicez à percussão. Ausculta 
com som brônquico na base pulmonar esquerda, estertores finos e pterilóquia 
fônica. Provavelmente o diagnóstico é: 

A) Taquipneia / Pneumonia de base pulmonar esquerda; 
B) Eupneia /Atelectasia de base pulmonar esquerda; 
C) Eupneia / Derrame pleural a esquerda; 
D) Eupneia / Pneumonia de base pulmonar esquerda; 
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16. Paciente de 42 anos, sexo masculino, chega a consulta médica com 
seguintes marcadores sorológicos: 
- HbsAg reagente, anti- Hbs reagente, antiHBc IgM reagente, anti-HBc total 
reagente, HBeAg não reagente e anti-HBe reagente. 
A interpretação clínica destes exames confirma o diagnóstico de: 

A) Infecção aguda por HBV; 
B) Infecção aguda em fase final (convalescência) por HBV; 
C) Infecção passada por HBV; 
D) Infecção crônica por HBV; 

 
17. Homem de 42 anos refere crises de cefaleia latejante, hemicrâneas, com 
foto e fonofobia, às vezes seguidas de náuseas. Refere que as crises são 
geralmente quinzenais, de intensidade moderada e que ocorrem há vários 
anos. Nega deficits neurológicos após as cefaleias. Traz exame de ressonância 
nuclear magnética de crânio e eletroencefalograma, os quais são normais. 
Qual o tipo de cefaleia descrita por este paciente? 

A) Cefaleia tipo cluster; 
B) Cefaleia do tipo tensional; 
C) Enxaqueca; 
D) Cefaleia em salvas; 

 
18. Homem de 62 anos, ex-tabagista de 20 anos-maço, procura atendimento 
de rotina para acompanhamento de sua Doença Pulmonar Obstrutiva Crônica. 
Refere crises de broncoespasmo quinzenais, sem piora da tosse, expectoração 
ou presença de febre. Atualmente usa apenas aminofilina como forma de 
tratamento. Nesta consulta trouxe radiografia de tórax evidenciando aumento 
do diâmetro anteroposterior do tórax e gasometria arterial (coletada ao repouso 
e com paciente assintomático) demonstrando PaO2 de 72mmHg em ar 
ambiente. 
Sobre este caso, leia as assertivas abaixo e assinale a alternativa correta: 
I. Os níveis de PaO2 deste paciente indicam a necessidade de oxigenioterapia 
domiciliar.  
II. A aminofilina é um broncodilatador mais eficaz que o fenoterol nas crises de 
broncoespasmo. 
III. Salmeterol e formoterol são exemplos de beta2-agonistas de ação 
prolongada. 

A) Apenas a I está correta. 
B) Apenas I e III estão corretas. 
C) Apenas a III está correta.. 
D) Apenas II e III estão corretas. 

 
19. Homem de 76 anos, hipertenso e dislipidêmico procurou consulta médica 
pois há 10 horas evoluiu com hemiplegia esquerda. O paciente nega trauma, 
febre ou convulsões. Seus dados vitais nesta consulta são: 
PA: 160/90mmHg FC: 80bpm 
FR: 20ipm T axilar: 36,8oC 
Glicemia capilar: 90mg/dl SpO2: 98% em ar ambiente 
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Em seu exame físico o paciente encontrava-se lúcido, acordado, com pupilas 
isocóricas e fotoreagentes e destacava-se a hemiplegia esquerda. Foi realizada 
tomografia computadorizada de crânio a qual foi normal. 
Frente a este quadro, leia as assertivas abaixo e assinale a alternativa correta: 
I. A tomografia computadorizada de crânio normal não descarta a presença de 
acidente vascular encefálico de origem isquêmica. 
II. Pacientes com acidente vascular encefálico devem ter sua pressão arterial 
normalizada para níveis próximos a 120/80mmHg nas primeiras 2 horas de 
atendimento. 
III. O ácido acetilsalicílico (AAS) faz parte do tratamento do acidente vascular 
encefálico de origem isquêmica. 

A) Apenas a I está correta. 
B) Apenas a II está correta. 
C) Apenas I e III estão corretas. 
D) Apenas a III está correta. 

 
20. Mulher de 45 anos portadora de Doença Pulmonar Obstrutiva Crônica (ex-
tabagista de 25 anos-maço), Hipertensão Arterial Sistêmica, Diabetes Mellitus, 
Dislipidemia e Hipotireoidismo vem para consulta médica de rotina. Está em 
uso de propranolol 40mg (3 vezes ao dia); nifedipina 20mg (3 vezes ao dia), 
metformina 850mg após cada refeição; sinvastatina 20mg/dia e levotiroxina 
75mcg/dia. Nesta consulta queixa-se de exacerbações freqüentes de sua 
bronquite crônica e pergunta se estes episódios podem estar relacionados com 
as medicações que usa. 
Qual das assertivas abaixo possui a medicação que mais estaria associada à 
exacerbação da Doença Pulmonar Obstrutiva Crônica desta paciente? 

A) Propranolol; 
B) Nifedipina; 
C) Metformina; 
D) Sinvastatina; 

 
21. Dona de casa de 38 anos queixa-se de aftas na boca e nariz, dor e inchaço 
em articulações metacarpofalangianas e interfalangianas proximais associado 
à astenia e emagrecimento há 03 meses. Resultados de exames como 
hemoglobina – 10 mg/dl, plaquetas – 90.000 e proteinúria no parcial de urina 
sugerem diagnóstico de: 

A) Artrite Reumatoide; 
B) Esclerodermia; 
C) Síndrome de Sjögren; 
D) Lúpus Eritematoso Sistêmico; 

 
22. Na poliartrite da febre reumática, é correto afirmar que  

A) é cumulativa e simétrica. 
B) a artrite da febre reumática aguda é extremamente dolorosa. 
C) a resposta terapêutica à aspirina é esperada após o 5º dia de 
tratamento. 
D) apresenta-se, na região acometida, uma consistência endurecida à 
palpação. 
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23. Marque a alternativa correta sobre a enterobíase. 

A) Cursa com eosinofilia maciça. 
B) O ciclo de vida do parasita dura de 2 a 6 dias. 
C) Deve ser tratada com tiabendazol por três dias. 
D) Pode levar à autocontaminação interna e externa. 

 
24. A parasitose, cujas manifestações geralmente se associam à deficiência de 
ferro na fase crônica, é 

A) tricuríase.  
B) amebíase.  
C) ascaridíase.  
D) ancilostomose.  

 
25. Assinale a alternativa INCORRETA relacionada às manifestações clínicas 
nos casos de hipertireoidismo. 

A) Diarreia.  
B) Taquicardia.  
C) Nervosismo. 
D) Dor precordial.  

 
26. São atribuições comuns aos profissionais de saúde da família, de saúde 
bucal e de agente comunitário de saúde, EXCETO: 

A) Garantir a integralidade da atenção por meio da realização de ações 
de promoção da saúde, prevenção de agravos e curativas; e da garantia 
de atendimento da demanda espontânea, da realização das ações 
programáticas e de vigilância à saúde. 
B) Realizar a escuta qualificada das necessidades dos usuários em 
todas as ações, proporcionando atendimento humanizado e viabilizando 
o estabelecimento do vínculo. 
C) Solicitar exames complementares e prescrever medicações, 
conforme protocolos ou outras normativas técnicas estabelecidas pelo 
gestor municipal ou do Distrito Federal, observadas as disposições 
legais da profissão. 
D) Responsabilizar-se pela população adscrita, mantendo a 
coordenação do cuidado, mesmo quando esta necessita de atenção em 
outros serviços do sistema de saúde. 

 
27. Todas as informações coletadas pelo agente comunitário de saúde (ACS) 
devem ser registradas de forma organizada para melhor efetividade dos dados. 
Algumas dessas informações são anotadas em fichas próprias para compor o 
Sistema de Informação da Atenção Básica (SIAB). Na ficha D, no quadro 
“Notificações”, devem-se registrar as seguintes informações sobre crianças: 

A) Menores de dois anos que tiveram diarréia – registrar o número de 
crianças com idade até 23 meses e 29 dias que tiveram um ou mais 
episódios de diarréia, nos 10 dias anteriores à visita domiciliar. 
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B) Menores de dois anos que tiveram diarréia – registrar o número de 
crianças com idade até 23 meses e 22 dias que tiveram dois ou mais 
episódios de diarréia, nos 10 dias anteriores à visita domiciliar. 
C) Menores de um ano que tiveram diarréia – registrar o número de 
crianças com idade até 23 meses e 29 dias que tiveram um ou mais 
episódios de diarréia, nos 15 dias anteriores à visita domiciliar. 
D) Menores de dois anos que tiveram diarréia – registrar o número de 
crianças com idade até 23 meses e 29 dias que tiveram um ou mais 
episódios de diarréia, nos 15 dias anteriores à visita domiciliar. 

 
28. Para o Ministério da Saúde, a territorialização pressupõe o diagnóstico das 
características sociais, demográficas e epidemiológicas da população, e deve 
impactar, de forma favorável, as condições de saúde da população adscrita. 
Por meio da visita domiciliar, esse diagnóstico proporciona 

A) identificar os tipos de doenças endêmicas prevalentes e eliminar 
situações de risco desta população. 
B) elaborar, sem a presença da comunidade, um plano de ação para o 
enfrentamento dos determinantes de processo saúde/doença. 
C) prestar assistência integral na USF, na comunidade, no domicílio, 
além do acompanhamento nos serviços de referência ambulatorial ou 
hospitalar. 
D) identificar o agente transmissor de doenças veiculadas pela água. 

 
29. O espaço geossanitário de área de atuação de uma equipe de Saúde da 
Família e de um agente comunitário de saúde é definido, respectivamente, por: 

A) microárea e bairro. 
B) área e microárea. 
C) área de abrangência e bairro. 
D) Distrito Sanitário e bairro. 

 
30. Sobre a Atenção Básica e a Estratégia de Saúde da Família (ESF), é 
incorreto afirmar que: 

A) A Estratégia de Saúde da Família é um modelo assistencial de baixo 
custo e baixa complexidade tecnológica, que tem como principal objetivo 
a interiorização da saúde. 
B) A Saúde da Família é entendida como uma estratégia de reorientação 
do modelo assistencial, operacionalizada mediante a implantação de 
equipes multiprofissionais em unidades básicas de saúde. 
C) As equipes de ESF são responsáveis pelo acompanhamento de um 
número definido de famílias, localizadas em uma área geográfica 
delimitada. 
D) A expansão e a qualificação da atenção básica, organizadas pela 
estratégia Saúde da Família, compõem parte do conjunto de prioridades 
políticas apresentadas pelo Ministério da Saúde e aprovadas pelo 
Conselho Nacional de Saúde. 
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CONHECIMENTOS GERAIS 

31– A energia mais limpa do mundo, disponível em diversos lugares e 
considerada uma boa alternativa às energias não-renováveis é a energia 
eólica. Esta energia é gerada a partir de: 

A) energia solar. 
B) água. 
C) vento. 
D) energia nuclear. 

32 – O país que sediará as Olimpíadas de 2016 é: 
A) Estados Unidos. 
B) Brasil. 
C) China. 
D) Inglaterra. 

 
33 – Sobre o perfil profissional desejável para os dias atuais, são corretas as 
afirmativas, EXCETO: 

A) desvalorizar a formação superior. 
B) enfrentar desafios éticos, sociais, culturais e ambientais. 
C) atualizar-se constantemente. 
D) dominar as novas tecnologias. 

 

34- O Uruguai, no último mês de dezembro, esteve presente nos noticiários 
com grande destaque em virtude da aprovação de uma legislação que gerou 
grande polêmica. 
Assinale a alternativa que a identifica. 

A) A legalização da produção, distribuição e venda de maconha, sob 
controle do Estado. 

B) Concedeu ao Cannabis- IRCCA, grupo privado autorizado pelo 
Ministério da Saúde Pública, o controle da produção, distribuição e venda de 
maconha. 

C) Legalizou a venda de drogas como a maconha e de pequenas doses 
de drogas pesadas (cocaína, heroína, etc.), desde que adquiridas em 
estabelecimentos do Estado. 

D) Permitiu o livre cultivo, distribuição e venda de maconha, em qualquer 
quantidade, desde que o comprador se identifique e tenha idade superior a 16 
anos. 
 
35- O Dia Mundial de Luta contra a AIDS foi instituído pela Organização 

Mundial de Saúde  

(OMS) em 1988. Este dia é comemorado internacionalmente em qual data?  

A) 02 de outubro.  

B) 22 de novembro.  

C) 01 de dezembro.  

D) 01 de outubro.  
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36-O atual ministro da saúde é médico sanitarista e doutor em Saúde Coletiva, 
professor universitário, pesquisador nas áreas de gestão e planejamento em 
saúde, foi nomeado ministro em Fevereiro de 2014. O seu nome é: 

A) Arthur Chioro  
B) José Serra 
C) Alexandre Padilha 
D) Guido Mantega 

 
37- Porto Belo é uma das cidades mais belas do litoral brasileiro e abriga 
algumas das praias mais concorridas de Santa Catarina e do Brasil.Tem como 
principais atividades econômicas a pesca e o turismo e comemora o seu 
aniversário no dia:  

A) 21 de Dezembro 
B) 11 de Janeiro 
C) 25 de Abril 
D) 13 de Outubro 

 
 
38- O relatório sobre a epidemia divulgado [em dezembro de 2010] mostra que 
o número de infecções pelo vírus caiu quase 20% nos últimos dez anos. O 
estudo do programa das Nações Unidas que coordena a campanha de 
combate à doença ressalta um fato inédito: pela primeira vez, a queda do 
número de novas infecções está ligada à disseminação do conhecimento sobre 
o vírus [causador da doença].  

A) HIV 
B) Hepatite 
C) Febre amarela 
D) Varíola 

 
39- No ano de 2013, o governo anunciou um programa bastante polêmico que 
tem em uma de suas propostas a vinda de profissionais de Cuba. Qual o 
profissional? E qual o nome do programa? 

A) Enfermeiro – Mais Saúde 
B) Médico – Mais Saúde 
C) Médico – Mais Médicos 
D) Dentista – Brasil Sorridente  

 
40-A Lei nº 14.651, de 12 de janeiro de 2009, institui um importante programa 

de atenção às crianças, jovens, adultos, etc., que sofrem com qualquer tipo de 

constrangimento, humilhação, intimidação, chantagem perante o outro.  

  

Esta Lei diz respeito:   
A) ECA – Estatuto da Criança e Adolescente.  
B) Lei dos Crimes da Internet.  
C) Programa de Combate ao Bullying.  
D) Plano Nacional da Educação.  

 


