
  

  

 

  

  

PROVA ESCRITA OBJETIVA
CARGO: 

ESPECIALIDADE:MÉDICO CIRURGIÃO GERAL
DATA: 22/05/2016 – HORÁRIO: 

 
 
 

LEIA AS INSTRUÇÕES: 
 

01. Você deve receber do fiscal o material abaixo:
a) Este caderno com 50 questões o
b) Um CARTÃO-RESPOSTA destinado às respostas objetivas da prova.
OBS:Para realizar sua prova, use apenas o material m encionado acima e
hipótese alguma , papéis para rascunhos.

02. Verifique se este material está completo e se seus dados pessoais conferem com 
aqueles constantes do CARTÃO-RESPOSTA.

03. Após a conferência, você deverá assinar seu nome completo, no espaço próprio do
CARTÃO-RESPOSTA utilizando caneta
preta. 

04. Escreva o seu nome nos espaços indicados na capa deste CADERNO DE 
QUESTÕES, observando as condições para tal (assinatura e letra de forma), bem 
como o preenchimento do campo reservado à informação de seu númer
inscrição. 

05. No CARTÃO-RESPOSTA, a marcação das letras correspondentes às respostas de 
sua opção, deve ser feita com o preenchimento de todo o espaço do campo 
reservado para tal fim. 

06. Tenha muito cuidado com o CARTÃO
manchar, pois este é personalizado e em hipótese alguma poderá ser substituído.

07. Para cada uma das questões são apresentadas cinco alternativas classificadas com 
as letras (A), (B), (C), (D) e (E); assinale apenas uma alternativa para cada questão, 
pois somente uma responde adequadamente ao quesito proposto. A marcação em 
mais de uma alternativa anula a questão,
correta ; também serão nulas as marcações rasuradas.

08. As questões são identificadas pelo número que fica à 
09. Os fiscais não estão autorizados a emitir opinião nem a prestar esclarecimentos 

sobre o conteúdo das provas. Cabe única e exclusivamente ao candidato 
interpretar e decidir a este respeito. 

10. Reserve os 30(trinta) minutos finais par
rascunhos e as marcações assinaladas no CADERNO DE QUESTÕES não serão 
levados em conta. 

11. Quando terminar sua Prova, antes de sair 
FREQUÊNCIA, entregue ao Fiscal o CADERNO DE QUESTÕESe o CART
RESPOSTA, que deverão conter sua assinatura

12. O tempo de duração para esta prova é de 
13. Por motivos de segurança, você somente poderá ausentar

depois de 2h (duas horas)  do início
14. O rascunho ao lado não tem validade definitiva como marcação do Cartão

Resposta, destina-se apenas à conferência do gabarito por parte do candidato.
 
 
 
 

Nº DE INSCRIÇÃO 

      
 
_________________________________________________

Assinatura

 
___________________________________________________

Nome do Candidato (letra de f

 
 
 
 

 
 

 
 

  
 

 
 
 
 

PROVA ESCRITA OBJETIVA  – TIPO 10 
CARGO: MÉDICO 

MÉDICO CIRURGIÃO GERAL  
HORÁRIO: 9h às 13h (horário do Piauí) 

deve receber do fiscal o material abaixo: 
0 questões objetivas sem falha ou repetição. 

RESPOSTA destinado às respostas objetivas da prova. 
OBS:Para realizar sua prova, use apenas o material m encionado acima e , em 

, papéis para rascunhos.  

Verifique se este material está completo e se seus dados pessoais conferem com 
RESPOSTA. 

Após a conferência, você deverá assinar seu nome completo, no espaço próprio do 
RESPOSTA utilizando caneta esferográfica com tinta de cor azul ou 

Escreva o seu nome nos espaços indicados na capa deste CADERNO DE 
QUESTÕES, observando as condições para tal (assinatura e letra de forma), bem 
como o preenchimento do campo reservado à informação de seu número de 

RESPOSTA, a marcação das letras correspondentes às respostas de 
sua opção, deve ser feita com o preenchimento de todo o espaço do campo 

Tenha muito cuidado com o CARTÃO-RESPOSTA, para não dobrar, amassar ou 
manchar, pois este é personalizado e em hipótese alguma poderá ser substituído. 
Para cada uma das questões são apresentadas cinco alternativas classificadas com 

assinale apenas uma alternativa para cada questão, 
mente uma responde adequadamente ao quesito proposto. A marcação em 

mais de uma alternativa anula a questão, mesmo que uma das respostas esteja 
; também serão nulas as marcações rasuradas. 

As questões são identificadas pelo número que fica à esquerda de seu enunciado. 
Os fiscais não estão autorizados a emitir opinião nem a prestar esclarecimentos 
sobre o conteúdo das provas. Cabe única e exclusivamente ao candidato 

 
Reserve os 30(trinta) minutos finais para marcar seu CARTÃO-RESPOSTA. Os 
rascunhos e as marcações assinaladas no CADERNO DE QUESTÕES não serão 

Quando terminar sua Prova, antes de sair da sala, assine a LISTA DE 
ÊNCIA, entregue ao Fiscal o CADERNO DE QUESTÕESe o CARTÃO-

sua assinatura. 
O tempo de duração para esta prova é de 4 (quatro) horas.  
Por motivos de segurança, você somente poderá ausentar-se da sala de prova 

do início de sua prova. 
validade definitiva como marcação do Cartão-

conferência do gabarito por parte do candidato. 

____________________________________________________________ 
Assinatura 

____________________________________________________________ 
Nome do Candidato (letra de forma) 

Universidade  
Estadual do Piauí  
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LÍNGUA PORTUGUESA 
 

Leia o texto, a seguir, para responder às questõesde01a 04. 
 

o que dizem seus OLHOS 

Mais que indicar o seu estado geral de saúde, a iridologia promete pré-diagnosticar doenças 
que você pode estar propenso a ter 

 

Se para acreditar que “os olhos são a janela da alma”, definição discutivelmente atribuída ao 
poeta e escritor norte-americano Edgar Allan Poe, é preciso contar com certa disposição para a crença no 
poder sobrenatural (como as próprias histórias de Poe sugerem), o mesmo não acontece com a definição 
da iridóloga Rosilene Pereira (RJ), para quem “os olhos são a janela para o nosso corpo”. Isso porque sua 
afirmação está baseada em uma ciência milenar (com registros que datam do antigo Egito e dos 
primórdios da medicina chinesa) que utiliza a análise da íris para visualizar traumas anteriores e pré-
diagnosticar possíveis problemas de saúde, servindo como um guia para a saúde do paciente analisado. 
Trata-se da iridologia. 

(...) 
(Revista vidanatural. Editora escala, Edição 61. Terapias alternativas, p. 49, por Daniel Consani) 

  

QUESTÃO 01_______________________________________________________________________ 

Afirma-se CORRETAMENTE sobre o título do texto o que dizem seus OLHOS, que 

a)  a palavra olhos, tal como apresentada, pouco contribui para os sentidos da mensagem do texto. 

b)  no título do texto não há uma tentativa de diálogo direto com seus potenciais interlocutores. 

c)  há uma referência aos olhos do ponto de vista fisiológico, essencialmente. 

d)  são atribuídas aos olhos, ainda que em caráter figurado,funções que não lhes são próprias, 

habitualmente.  

e)  os olhos são interlocutores incapazes de provocar enganos e equívocos.   

 

Responder às questões 02 e 03, considerando as citações: “os olhos são a janela da alma” e “os 

olhos são a janela para o nosso corpo”.  
 

QUESTÃO 02_______________________________________________________________________ 

A palavra janela é usada como metáfora para sugerir que   

a) os nossos olhos têm a função de enxergar o que está ao redor de cada um de nós. 

b) é indispensável ao homem uma visão ampla do seu universo.  

c) através dos olhos, podem se revelar estados e condições emocionais e físicas do homem. 

d) os olhos são o local onde, no corpo humano, as doenças manifestam-se em primeiro lugar. 

e) uma visão científica é indispensável para que se captem sentimentos a partir dos olhos.   
 

QUESTÃO 03_______________________________________________________________________ 

As citações contrapõem ideias que dizem respeito àquilo que os olhos podem revelar quanto 

a) às dimensões espiritual e material nas quais o ser humano se apoia. 

b) aos sentimentos e às verdades irrefutáveis sobre crenças e valores.   

c) às certezas e aos equívocos sobre doenças que eventualmente o homem pode portar. 

d) às crenças e às verdades aceitas ao longo dos tempos. 

e) às verdades sobre a mente e o corpo. 

 



CONCURSO PÚBLICO - FUNDAÇÃOHOSPITALAR DE TERESINA –  FHT – MÉDICO CIRURGIÃO GERAL4 
 

QUESTÃO 04_______________________________________________________________________ 

Do ponto de vista gramatical, sobre o trecho: Isso porque sua afirmação está baseada em uma ciência 

milenar (...) que utiliza a análise da íris para visualizar traumas anterior, é correto o que se afirma em 

a)  a palavra que retoma ciência milenar e utiliza é um verbo intransitivo. 

b)  a palavra quetem função morfológica de pronome e visualizar é um verbo intransitivo. 

c)  a palavra que é dispensável, do ponto de vista gramatical e textual. 

d)  a palavra que introduz uma oração substantiva. 

e)  a palavra que é pronome e tem função de sujeito; e a análise da íris funciona como complemento 

verbal. 
 

TEXTO II (Para as questões de05a10). 
 

               (...) como mostram as manchetes dos principais jornais das grandes capitais mundiais, o zica 
atingiu o status de ameaça planetária real e presente – posição que já foi ocupada no passado pela aids, 
pela doença da vaca louca, pela gripe aviária e pelo ebola. 
                A mortalidade do zica vírus é pequena. Ele só mata pessoas infectadaas que já estiverem 
bastante debilitadas por outras moléstias graves. Por que então o mundo está em guerra total contra o 
mosquito que o transmite? A resposta é encontrada na correlação entre a infecção pelo zica e o 
nascimento de bebês  com sérios defeitos, principalmente a microcefalia, a atrofia cerebral. Do ponto de 
vista rigorosamente científico, não existem evidências irrefutáveis de que o zica vírus tenha sido a causa 
única de ocorrências de microcefalia, mesmo quando sua presença foi detectada ao mesmo tempo na 
gestante e no feto. Tanto a infecção pelo zica quanto a microcefalia são fenômenos imensamente 
variáveis. A infecção pelo zica em uma mulher grávida pode provocar as esperadas manchas vermelhas 
na pele, febre baixa e dor de cabeça e, mesmo assim, ser branda, sem produzir danos neurológicos no 
bebê em gestação. Em casos assintomáticos, mesmo que a própria gestante não saiba que foi infectada 
pelo mosquito, o zica pode atuar agressivamente no processo de gestação. A microcefalia, por sua vez, é 
uma condição com inúmeras causas e sintomas. Ela pode ser motivada por problemas genéticos, por uso 
de drogas ou álcool pela gestante, por exposição a substâncias químicas como o mercúrio, por outras 
infecções (...) e até por uma dieta pobre em nutrientes e vitaminas durante a gravidez. A microcefalia 
pode ser fatal para o recém-nascido, pode impedir definitivamente o desenvolvimento cerebral ou apenas 
atrasá-lo. (...). 

(Revista VEJA. Editora Abril. Edição 2463 – ano 49 – nº 5, 23.2.2016. Tristes Trópicos, por Adriana Dias Lopes e Carolina Melo, p. 68) 

 

QUESTÃO 05_______________________________________________________________________ 

Conforme o que se pode depreender das afirmações do texto, 

a)  do ponto de vista científico, já é possível fazer a afirmação de que o zica vírus é letal a fetos e bebês 

que o contraem, invariavelmente. 

b)  a microcefalia resulta, unicamente,  do contágio da mãe, ainda em estágio gestacional,  por zica 

vírus.  

c)  as evidências científicas que comprovam a relação entre zica vírus e microcefalia são irrefutáveis.  

d)  o mosquito aedes aegypti é vetor do zica vírus, que colocou o mundo em alerta, apesar de, por si só, 

não levar à morte pessoas que eram saudáveis antes de contraí-lo.  

e)  o bebê afetado por microcefalia terá o seu desenvolvimento cerebral comprometido, e isso o levará à 

morte prematuramente, sem dúvida.  
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QUESTÃO 06_______________________________________________________________________ 

Embora desfeito pelo contexto mais amplo do texto, na frase: A mortalidade do zica vírus é pequena, 

ocorre 

a)  um paralelismo sintático.  

b)  uma ambiguidade. 

c)  um paralelismo semântico. 

d)  uma retomada indevida de elementos de referência. 

e)  uma estruturação sintática pouco utilizada na língua portuguesa falada e escrita.  

 

QUESTÃO 07_______________________________________________________________________ 

Marque a opção que contém uma informação incorreta  quanto aos aspectos gramaticais apresentados, 

relativos às formas verbais/verbos destacadas em cada uma dessas opções.  

a)  Ele só mata pessoas infectadas que já estiverem  bastante debilitadas por outras moléstias graves. 

(Forma verbal, de modo subjuntivo - sugere um acontecimento provável). 

b)  ...não existem evidências irrefutáveis de que o zica vírus tenha sido  a causa única de ocorrências de 

microcefalia,... (Tempo composto, modo subjuntivo - equivale, no modo indicativo, a fora ). 

c)  ... posição que já foi ocupada  no passado pela aids, ... (Verbo na voz passiva – tem como  

sujeitoposição ). 

d)  ...não existem  evidências irrefutáveis de que o zica vírus tenha sido a causa única de ocorrências de 

microcefalia,... (Verbo transitivo direto, quanto à predicação). 

e) Por que então o mundo está em guerra total contra o mosquito que o transmite ? (Verbo que compõe 

uma estrutura com oração sem sujeito). 

 

QUESTÃO 08_______________________________________________________________________ 

A opção cuja sequência frasal apresenta uma estrutura sintática na qual o predicado antecede o sujeito 

é 

a)  ...não existem evidências irrefutáveis... 

b)  ...o zica atingiu o status de ameaça planetária real e presente... 

c)  A infecção pelo zica em uma mulher grávida pode provocar as esperadas manchas vermelhas na 

pele,... 

d)  Tanto a infecção pelo zica quanto a microcefalia são fenômenos imensamente variáveis. 

e)  ...o zica pode atuar agressivamente no processo de gestação. 

 

QUESTÃO 09_______________________________________________________________________ 

Dentre as palavras destacadas nas opções abaixo, aquela que NÃO retoma, textualmente, a expressão 

zica vírus é 

a)  Ele só mata pessoas infectadas que já estiverem bastante debilitadas... 

b)  Por que então o mundo está em guerra total contra o mosquito que o transmite? 

c)  ...o mundo está em guerra total contra o mosquito  que o transmite? 

d)  ...mesmo quando sua  presença foi detectada ao mesmo tempo na gestante e no feto. 

e)  A resposta é encontrada na correlação entre a infecção pelo zica  e o nascimento... 
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QUESTÃO 10_______________________________________________________________________ 

A opção que apresenta uma afirmação INCORRETA, do ponto de vista morfossintático ou semântico é 

a)  Tanto  a infecção pelo zicaquanto  a microcefalia são fenômenos imensamente variáveis. (As 

palavras marcadas estabelecem relação de comparação). 

b)  ... principalmente a micro cefalia, ... . (O segmento marcado é um prefixo que altera o significado do 

radical a que se agrega para lhe conferir ideia de tamanho diminuído).  

c)  A infecção pelo zica em uma mulher grávida pode  provocar as esperadas manchas vermelhas na 

pele,... (A palavra marcada sugere sentido de possibilidade de ocorrência da ação expressa pelo 

verbo principal). 

d)  Ele só  mata pessoas infectadaas que já estiverem bastante debilitadas por outras moléstias graves. 

(A palavra marcada sugere ideia de  restrição).  

e) ...como  mostram as manchetes dos principais jornais das grandes capitais mundiais,... (a palavra 

destacada, sem alteração de sentido para o contexto, pode ser substituída por conforme ). 

 
 

  



CONCURSO PÚBLICO - FUNDAÇÃOHOSPITALAR DE TERESINA –  FHT – MÉDICO CIRURGIÃO GERAL7 
 

LEGISLAÇÃO DO SUS 
 

QUESTÃO 11_______________________________________________________________________ 

No que se refere às disposições legais sobre a saúde previstas na Constituição Federal, analise os itens 

abaixo: 

I -  A saúde é direito de todos e dever do Estado, sendo garantido o acesso universal e igualitário às 

ações e serviços para sua promoção, proteção e recuperação. 

II -  A assistência à saúde é livre à iniciativa privada, cujas instituições poderão participar de forma 

complementar, exceto as entidades filantrópicas e as sem fins lucrativos. 

III -  O Sistema Único de Saúde será financiado, exclusivamente, com recursos do orçamento da 

seguridade social. 

Assinale a alternativa CORRETA. 

a)  Somente a afirmativa I é verdadeira. 

b)  Somente as afirmativas I e II são verdadeiras. 

c)  Somente as afirmativas I e III são verdadeiras. 

d)  Somente as afirmativas II e III são verdadeiras. 

e)  As afirmativas I, II e III são verdadeiras. 
 

QUESTÃO 12_______________________________________________________________________ 

De acordo com a Lei n. 8.080, de 19 de setembro de 1990, são ações previstas no campo de atuação 

do Sistema Único de Saúde, EXCETO, 

a)  a execução de ações de vigilância em saúde do trabalhador e de assistência terapêutica integral, 

inclusive farmacêutica. 

b)  a participação na formulação da política e na execução de ações de saneamento básico. 

c)  a formulação da política de medicamentos, equipamentos, imunobiológicos e outros insumos de 

interesse para a saúde e a participação na sua comercialização. 

d)  a colaboração na proteção do meio ambiente, nele compreendido o do trabalho. 

e)  a ordenação da formação de recursos humanos na área de saúde. 
 

QUESTÃO 13_______________________________________________________________________ 

Com base no Decreto nº 7.508, de 28 de junho de 2011, que regulamenta a Lei nº 8.080, de 19 de 

setembro de 1990, o processo de planejamento da saúde será ascendente e integrado, do nível local 

até o federal, ouvidos os respectivos Conselhos de Saúde, compatibilizando-se as necessidades das 

políticas de saúde com a disponibilidade de recursos financeiros. 

Analise as assertivas abaixo e julgue-as como verdadeiras (V) ou falsas (F). 

(  ) O planejamento da saúde é obrigatório para os entes públicos e não será indutor de políticas para a 

iniciativa privada. 

( ) O Conselho Estadual de Saúde estabelecerá as diretrizes a serem observadas na elaboração dos 

planos de saúde, de acordo com as características epidemiológicas e da organização de serviços 

nos entes federativos e nas Regiões de Saúde. 

( ) No planejamento devem ser considerados os serviços e as ações prestados pela iniciativa privada, 

de forma complementar ou não ao SUS, os quais deverão compor os Mapas da Saúde regional, 

estadual e nacional. 

(  ) O Mapa da Saúde somente será utilizado na identificação das necessidades de saúde. 
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(  ) Não compete à Comissão IntergestoresBipartite pactuar as etapas do processo e os prazos do 
planejamento municipal em consonância com os planejamentos estadual enacional. 

A alternativa que contém a sequência CORRETA, de cima para baixo, é a: 

a) F – V – F – V – F. 
b) F – F – F – V – F. 
c) F – F – V – F – V. 
d) F – V – V – F – F. 
e) F – F – V – F – F. 
 

QUESTÃO 14_______________________________________________________________________ 

Sobre as fases da história natural das doenças e agravos à saúde, considerando o modelo proposto por 

Leavell e Clark, relacione os níveis de prevenção às respectivas ações de saúde: 

1. Promoção da saúde. 

2. Proteção específica. 

3. Diagnóstico e tratamento precoce. 

4. Limitação do dano. 

5. Reabilitação. 
 

(  ) Terapia ocupacional. 

(  ) Tratamento cirúrgico. 

(  ) Exame de rastreamento. 

(  )Quimioprofilaxia. 

(  ) Alimentação e nutrição adequadas. 
 

A alternativa que contém a sequência CORRETA, de cima para baixo, é a: 

a) 5 – 4 – 3 – 2 – 1. 
b) 4 – 3 – 5 – 2 – 1. 
c) 3 – 2 – 1 – 5 – 4. 
d) 4 – 5 – 3 – 2 – 1. 
e) 5 – 4 – 3 – 1 – 2. 
 

QUESTÃO 15_______________________________________________________________________ 

Em relação à Portaria GM/MS n. 204, de 17 de fevereiro de 2016, que define a lista nacional de 
notificação compulsória de doenças, agravos e eventos de saúde pública nos serviços de saúde em 
todo o território nacional, assinale a alternativa CORRETA. 

a)  A notificação compulsória é obrigatória para os médicos, outros profissionais de saúde ou 
responsáveis pelos serviços públicos de saúde, que prestam assistência ao paciente. 

b)  A notificação compulsória será realizada somente diante da confirmação de doença ou agravo. 
c)  A notificação compulsória semanal será feita à Secretaria de Saúde do Município do local de 

residência do paciente com suspeita ou confirmação de doença ou agravo de notificação 
compulsória. 

d)  A notificação compulsória imediata deve ser realizada pelo profissional de saúde ou responsável pelo 
serviço assistencial que prestar o primeiro atendimento ao paciente, em até 24 (vinte e quatro) horas 
desse atendimento, pelo meio mais rápido disponível. 

e)  São passíveis de notificação compulsória: esquistossomose, febre amarela, poliomielite, 
leishmaniose visceral, raiva, exceto violência sexual e tentativa de suicídio. 
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QUESTÃO 16_______________________________________________________________________ 

Leia os trechos abaixo: 

I -  Tem a finalidade de recomendar e adotar as medidas de prevenção e controle das doenças ou 

agravos investigados, os quais incluem as doenças transmissíveis e as doenças e condições 

crônicas não transmissíveis.  

II -  Abrange desde o controle de bens de consumo direta ou indiretamente relacionados à saúde 

(incluindo as etapas e processos da produção ao consumo) até o controle da prestação de serviços 

direta ou indiretamente relacionados à saúde. 

Os trechos acima se referem, respectivamente, à atuação da: 

a) Vigilância epidemiológica e Vigilância em saúde do trabalhador. 

b) Vigilância em saúde ambiental e Vigilância sanitária. 

c) Vigilância epidemiológica e Vigilância sanitária. 

d) Vigilância sanitária e Vigilância da situação de saúde. 

e) Vigilância sanitária e Vigilância epidemiológica. 

 

QUESTÃO 17_______________________________________________________________________ 

No bairro X, foram diagnosticados 25 casos novos de diabetes entre 1º de julho e 31 de dezembro de 

2015. O total de casos de diabetes já diagnosticados no mesmo bairro até 31 de dezembro de 2015 era 

de 250. Ao somar todos os casos de diabetes existentes no bairro X no período de julho a dezembro de 

2015 e dividi-los pelo total de residentes do mesmo bairro naquele período (15.000 habitantes), 

multiplicando esse resultado por 100.000, obtém-se que indicador de saúde? 

a) Taxa de incidência de diabetes. 

b) Taxa de prevalência de diabetes. 

c) Mortalidade geral por diabetes. 

d) Taxa de ataque do diabetes. 

e) Taxa de letalidade por diabetes. 

 

QUESTÃO 18_______________________________________________________________________ 

Os Sistemas de Informação em Saúde (SIS) são um conjunto de mecanismos organizados de coleta, 

processamento, análise e transmissão da informação com a finalidade de contribuir para o 

planejamento, a organização e a avaliação dos serviços de saúde, assim como subsidiar a formulação e 

implementação de ações e planos de saúde. Em relação ao Sistema de Internações Hospitalares do 

Sistema Único de Saúde (SIH/SUS), é CORRETO afirmar: 

a)  informa a quantidade de leitos hospitalares em estabelecimentos públicos e privados. 

b)  fornece dados sobre assistência durante o período pré-natal e puerpério. 

c)  consolida todas as informações acerca dos agravos de notificação compulsória diagnosticados em 

âmbito hospitalar. 

d)  registra procedimentos assistenciais realizados em serviços de atenção primária à saúde. 

e)  permite o monitoramento da quantidade e perfil das internações hospitalares financiadas pelo SUS. 
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QUESTÃO 19_______________________________________________________________________ 

São ações propostas pela Política Nacional da Promoção da Saúde, EXCETO, 

a) Alimentação saudável. 

b) Prática corporal e atividade física. 

c) Redução da morbimortalidade em decorrência do uso abusivo de álcool e outras drogas. 

d) Imunização anual de idosos contra a influenza. 

e) Prevenção da violência e estímulo à cultura de paz. 

 

QUESTÃO 20_______________________________________________________________________ 

Segundo a Lei nº 8.142, de 28 de dezembro de 1990, que dispõe sobre a participação da comunidade 

na gestão do Sistema Único de Saúde (SUS), analise as assertivas a seguir: 

I -  A Conferência de Saúde reunir-se-á a cada dois anos com a representação dos vários segmentos 

sociais, para avaliar a situação de saúde e propor as diretrizes para a formulação da política de 

saúde nos níveis correspondentes. 

II -  A representação dos usuários nos Conselhos de Saúde e Conferências será paritária em relação 

ao conjunto dos demais segmentos. 

III -  O Conselho de Saúde, em caráter temporário e deliberativo, é um órgão colegiado composto por 

representantes do governo, prestadores de serviço, profissionais de saúde e usuários. 

Assinale a alternativa CORRETA. 

a) Somente a afirmativa I é verdadeira. 

b) Somente a afirmativa II é verdadeira. 

c) Somente a afirmativa III é verdadeira. 

d) Somente as afirmativas II e III são verdadeiras. 

e) As afirmativas I, II e III são verdadeiras. 
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CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS 
 

QUESTÃO 21 _ 

Sobre o atendimento a queimados, marque a CORRETA. 

a) A reposição volêmica inicial deve ser preferencialmente feita com soluções colóides. 
b) Deve ser prescrita toxóide tetânica para queimados com área de queimadura significante. 
c) A fórmula de Parkland serve para calcular a área (%) de queimadura corporal. 
d) Sulfadiazina de Prata não deve ser usado como antibiótico tópico porque causa supressão da 

medula óssea. 
e) No método fechado de tratar as queimaduras, uma das desvantagens é a maior dor. 
 

QUESTÃO 22 _ 

Qual dos pacientes abaixotem indicação formal de ser submetido a cirurgia bariátrica? 

a) Paciente de 77 anos, IMC=35,9 e hipertensão arterial sob controle. 
b) Paciente de 49 anos, ex-tabagista, IMC=48,2 com asma e insuficiência cardíaca grau IV (NYHA). 
c) Paciente de 21 anos, IMC=41,7 com depressão controlada com 2 medicações. 
d) Paciente de 28 anos, viciado em cocaína, IMC=42,0, sedentário e com apneia do sono leve. 
e) Paciente com IMC=47,3 e Síndrome de Cushing. 
 

QUESTÃO 23 _ 

Neoplasia endócrina múltipla do tipo I envolve: 

a) Mixoma cardíaco, mixoma cutâneo e acromegalia. 
b) Neurofibromas, feocromocitoma e carcinoma medular da tireóide. 
c) Hemangioblastoma, feocromocitoma etumores de ilhotas pancreáticas. 
d) Adenoma hipofisário, hiperparatireoidismo primário e tumores de ilhotas pancreáticas. 
e) Carcinoma medular da tireóide, feocromocitoma e hiperparatireoidismo primário. 
 

QUESTÃO 24 _ 

O câncer de tireóide com o pior prognóstico é o 

a) Indiferenciado. 
b) Folicular. 
c) Papilífero. 
d) Medular. 
e) Adenocarcinoma. 
 

QUESTÃO 25 _ 

Das alternativas abaixo, qual NÃO é considerado fator de risco para câncer de esôfago? 

a) Consumo de líquidos muito quentes. 

b) Esôfago de Barrett. 

c) Tabagismo. 

d) Pólipos hiperplásicos. 

e) Etilismo. 
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QUESTÃO 26 _ 

Sobre tratamento clínico e cirúrgico de doença do refluxo gastroesofágico, podemos dizer que 

a) a eliminação bemsucedida dos sintomas significa o controle do refluxo ácido, o que é confirmado 

pelo monitoramento do pH em pacientes assintomáticos com esôfago de Barrett. 

b) inibidores da bomba de próton eliminamtambém o refluxo de bile, um grande contribuinte para a 

patogênese do esôfago de Barrett. 

c) uma fundoplicatura pode promover a regressão do epitélio colunar, principalmente, se o comprimento 

do segmento de Barrett for menor do que 3 cm. 

d) se a fundoplicatura resolver todos os sintomas de refluxo, torna-sedesnecessário realizar uma 

endoscopia de acompanhamento a cada 12 a 24 meses. 

e) a evolução de displasia de alto grau para câncer ocorre em aproximadamente 10% dos pacientes, 10 

anos após o estabelecimento do diagnóstico inicial. 

 

QUESTÃO 27 _ 

Qual das situações abaixo é mais provável de causar febre nas primeiras 24h do período pós-

operatório? 

a) Pneumonia pós-operatória. 

b) Abscesso da ferida operatória. 

c) Atelectasia pulmonar. 

d) Flebite. 

e) Hiponatremia. 

 

QUESTÃO 28 _ 

Qual das alterações de um nevus abaixo é sinal de alerta para malignização? 

a) Presença de pelo no nevus. 

b) Nevus pediculado. 

c) Nevus de cor mais escura que a pele ao redor. 

d) Nevus séssil. 

e) Nevus de bordos irregulares. 

 

QUESTÃO 29 _ 

Na fase catabólica da resposta neuroendócrina e metabólica ao trauma, quais dos seguintes 

encontram-se aumentados? 

a) Insulina e Cortisol. 

b) Cortisol e TSH. 

c) Glicemia e Insulina. 

d) Glucagon e Glicemia. 

e) Cortisol e Diurese. 

 

 

 



CONCURSO PÚBLICO - FUNDAÇÃOHOSPITALAR DE TERESINA –  FHT – MÉDICO CIRURGIÃO GERAL13 
 

QUESTÃO 30 _ 

Em pré-operatório, marque a alternativa CORRETA. 

a) Pacientes diabéticos em uso de metformina deverão tomar esta medicação na manhã da operação 

para evitar hiperglicemia durante o ato operatório. 

b) Paciente hipertensos não deverão tomar sua medicação anti-hipertensiva no dia da operação, caso 

ela ocorra no turno da manhã. 

c) O uso de anticoagulantes como a enoxaparina nas doses habituais no pré-operatório diminui o risco 

de trombose venosa profunda e embolia pulmonar e não estão associados a um risco aumentado de 

sangramento no pós-operatório. 

d) Em cirurgias eletivas, só é recomendável que diabéticos sejam operados caso tenham glicemia 

abaixo de 300mg/dl. 

e) Em cirurgias de emergência, como para tratar uma ruptura de aneurisma de aorta, só é 

recomendável a operação, caso o paciente não apresente exames de coagulação alterados. 

 

QUESTÃO 31 _ 

Com relação aos derrames pleurais, marque a alternativa CORRETA. 

a) Derrames pleurais causados por insuficiência cardíaca congestiva geralmente são exsudativos e têm 

diminuição da glicose e proteína. 

b) Derramespleuraisocasionados por pneumonias bacterianas geralmente têm diminuição da 

concentração de glicose e aumento da celularidade, especialmente polimorfonucleares. 

c) Derrames pleurais ocasionados por tuberculose geralmente são serosos ou sanguinolentos, 

apresentam baixa gravidade específica (densidade) e sua celularidade é mais às custas de 

polimorfonucleares. 

d) Derrames pleurais ocasionados por embolia pulmonar geralmente são sanguinolentos, têm elevação 

da glicose e têm cultura negativa. 

e) Derrames pleurais por cânceres frequentemente são sanguinolentos, têm concentrações baixas de 

proteína e elevadas de glicose. 

 

QUESTÃO 32 _ 

Sobre drenagens de tórax, marque a VERDADEIRA . 

a) Drenagem para pneumotórax é geralmente feita no 12º espaço intercostal, linha axilar média. 

b) Pneumotórax espontâneo, mesmo quando pequenos (20% do hemitórax), devem ser tratados 

cirurgicamente. 

c) Pneumotórax hipertensivo podem ser tratados de modo expectante. 

d) Na drenagem para pneumotórax exclusivo, não é obrigatório o uso do selo d'água no dreno. 

e) Nos pacientes com pneumotóraxespontâneos clássicos, a chance de recidiva aumenta a cada 

episódio. 
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QUESTÃO 33 _ 

Sobre dor abdominal e abdômen agudo, é CORRETOafirmar: 

a) A irritação direta do peritônio parietal (inervado somaticamente) por pus, bile, urina ou secreções 

gastrintestinais leva a uma dor mais precisamente localizada. 

b) A qualidade da dor visceral é altamente confiável em relação a sua causa, servindo bastante a seu 

diagnóstico. 

c) A movimentação constante e exacerbada dos pacientes com dor parietal (p. ex., apendicite aguda, 

peritonite generalizada) contrasta com a imobilização rígida daqueles com dor visceral (p. ex., cólica 

intestinal ou ureteral). 

d) A dor abdominal do tipo visceral geralmente é agravada por respiração profunda ou tosse, ao 

contrário da dor do tipo parietal. 

e) A pancreatite aguda tem apresentação inicial frequentemente associada à esteatorreia. 

 

QUESTÃO 34 _ 

Sobre pancreatites agudas, assinale a alternativa CORRETA. 

a) As etiologias mais frequentes são a alcoólica e a hipercalcemia. 

b) As substâncias mais comumente incriminadas na etiologia medicamentosa da pancreatite aguda são 

os hipoglicemiantes orais, as quinolonas, anti-ácidos e anticoagulantes. 

c) O achado mais comum nas radiografias simples de abdome nas pancreatites agudas é a calcificação 

do parênquima pancreático. 

d) Tratamento cirúrgico está contraindicado na pancreatite aguda não complicada. 

e) Deve ser iniciada a antibioticoterapia no primeiro momento do diagnóstico da pancreatite aguda. 

 

QUESTÃO 35 _ 

Sobre colelitíase e colecistites, marque a afirmativa CORRETA. 

a) A litotripsiaextracorpórea faz-se com ondas de choque, que passam através do tecido e do líquido 

dentro da vesícula. É um método mais moderno e que vem ganhando grande aceitação no 

tratamento de colelitíase. 

b) Vesícula biliar calcificada mesmo sendo assintomática deve levar a tratamento cirúrgico, uma vez 

que tem associação com câncer. 

c) Colelitíase sintomática em jovens é melhor conduzida com tratamento expectante. 

d) A colecistectomia realizada por vídeo-laparoscopia tem como benefício óbvio (em relação à via 

convencional) o aspecto estético, mas não há outras vantagens significativas do ponto de vista 

médico. 

e) Dor no hipocôndrio direito, febre, espessamento das paredes da vesícula biliar (na ultrassonografia 

abdominal) e leucocitose são sinais de cólica biliar. 
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QUESTÃO 36 _ 

Sobre neoplasias hepáticas, marque a alternativa CORRETA. 

a) O limite superior da alfa-fetoproteínasérica é de 20 ng/ml; valores acima de 200 ng/ml são sugestivos 

de hepatoma, enquanto que acima de 400 ng/ml em pacientes cirróticos com massa com mais de 2 

cm de diâmetro são diagnósticos. 

b) Os hepatomas dão sintomas precocemente (icterícia) o que leva a tumores tratados em fase mais 

inicial, levando a melhor prognóstico que os demais tumores hepáticos. 

c) A biopsia hepática por aspiração com agulha fina está associada a um baixíssimo índice de falso-

negativo de modo que uma core biopsyraramente necessita ser ser realizada. 

d) A hepatite B crônica e a infecção pelo vírus da hepatite Esão os principais fatores etiológicos em todo 

o mundo para carcinoma hepatocelular. 

e) A cirroseestá associada a maior risco de carcinoma hepatocelular somente quando causada por 

alcoolismo. 

 

QUESTÃO 37 _ 

Marque a alternativa que apresenta uma situação que NÃO necessita utilização de antibioticoprofilaxia: 

a) Paciente que será submetido a uma neurocirurgia classificada como cirurgia limpa. 

b) Paciente que será submetido a uma herniorrafia umbilical com colocação de tela. 

c) Paciente que será submetido a uma apendicectomia por apendicite aguda. 

d) Paciente com insuficiência mitral que será submetido a uma cantoplastia ungueal. 

e) Paciente que será submetido a uma exérese de tumor desmóide no músculo reto abdominal. 

 

QUESTÃO 38 _ 

Sobre os cuidados pós-operatórios do paciente, assinale a afirmativa CORRETA. 

a) A analgesia pós-operatória deve evitar uso de opióides devido ao elevado risco de o paciente se 

tornar viciado. 

b) Deve-se solicitar a pacientes grandes obesos submetidos a cirurgias abdominais maiores que 

permaneçam em repouso no leito nas primeiras 48h de modo a evitar o risco de hérnias incisionais. 

c) Pacientes de alto risco para embolia pulmonar e trombose venosa profunda devem manter uso da 

medicação preventiva, como enoxaparina, no período pós-operatório e eventualmente por vários dias 

depois. 

d) A complicação de infecção de ferida operatória tem sua incidência maior antes do terceiro dia pós-

operatório. 

e) Não se pode hidratar paciente diabético com soro glicosado no pós-operatório. 
 

QUESTÃO 39 _ 

O sinal de Courvoisier é 

a) dor à punhopercussão na loja renal. 

b) vesículabiliar indolor, palpável em um paciente ictérico. 

c) dor à rotação interna e flexão da coxa. 

d) dor no hipocôndrio direito irradiada para o ombro direito. 

e) palpação de um nódulo periumbilical em pacientes com ascite. 
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QUESTÃO 40 _ 

Dos sinais abaixo, qual NÃO está associado à insuficiência arterial? 

a) Pulsos periféricos diminuídos. 

b) Índice tornozelo-braço baixo. 

c) Claudicação intermitente. 

d) Dor em cãibra na panturrilha ao deambular. 

e) Pigmentação (hipercromia), ulceração e edema. 

 

QUESTÃO 41 _ 

Paciente se apresenta ao consultório com queixa de ansiedade, tremores de extremidades, cefaleia 

episódica e sudorese excessiva. É hipertenso e ultimamente vem tendo crises hipertensivas, mesmo 

quando em uso correto de sua medicação antihipertensiva. Ao se levantar para ir à maca e ser 

examinado, apresentou hipotensão postural. Ao exame físico, precebeu-se apenas taquicardia. A 

hipótese diagnóstica principal deverá levar o médico a solicitar o referido exame para confirmá-la: 

a) Catecolaminas urinárias. 

b) Rx de tórax em PA e Perfil. 

c) Ressonância magnética do crânio. 

d) Colangiorressonância. 

e) Endoscopia Digestiva Alta e Baixa. 

 

QUESTÃO 42 _ 

Sobre cirurgia oncológica, marque a afirmação CORRETA. 

a) O estadiamento clínico é mais preciso eserve melhor para definir a estratégia adjuvante do que o 

patológico. 

b) Normalmente um paciente com estadiamento T3 tem prognóstico pior que outro com M1. 

c) O termo "assepsia oncológica" se refere a cuidados para evitar infecção em pacientes neoplásicos. 

d) A quimioterapia neoadjuvante pode ser feita para facilitar a ressecção cirúrgica. Pode converter um 

tumor irressecável em ressecável. 

e) O melhor local para se realizar uma biópsia percutânea de um nódulo suspeito de malignidade é em 

seu centro. 

 

QUESTÃO 43 _ 

Sobre doenças urológicas, assinale a alternativa CORRETA. 

a) Urografias excretoras são frequentemente diagnósticas nas hiperplasias prostáticas benignas. 

b) Na hiperplasia prostática benigna, a pressão intravesical maior provoca hipertrofia dos músculos 

vesicais e do trígono. Isso pode causar divertículos vesicais. 

c) Aproximadamente 75% dos cálculos renais sãocompostos de ácido úrico, os mais frequentes. 

d) Cálculos de magnésio-amônia-fosfato geralmente são secundários a obstrução sem infecção das 

vias urinárias. 

e) Hematúria e massa palpável no flanco pode sugerir carcinoma de células renais. A dor geralmente é 

evento precoce na sua evolução. 
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QUESTÃO 44 _ 

Sobre traumatismos e choque hipovolêmico, marque a afirmação ERRADA . 

a) O controle da hemorragia é o terceiro item na sequência de atendimento preconizado pelo ATLS. 

b) Hipotensão na presença de turgênciajugular, diminuição de murmúrio vesicular em hemitórax, 

hipertimpanismo à percussão e deslocamento da traqueia para o lado oposto sugere pneumotórax 

hipertensivo. 

c) Devido ao risco de lesão vascular ou neurológica, o torniquete, se possível, deve ser evitado para 

controlar sangramentos externos. Outras opções terão preferência. 

d) É importante evitar uso de plasma fresco ou plasma fresco descongelado no paciente com 

transfusões maciças para prevenircoagulopatia. 

e) A reposiçãovolêmica bem-sucedida é confirmada geralmente pela volta do débito urinário a 0,5-

1ml/kg de peso /hora. 

 

QUESTÃO 45 _ 

Paciente com trauma torácico dá entrada no pronto-socorro com sinais de choque grave, confusão 

mental, cianose e turgência jugular exuberante. Entre as alternativas abaixo, qual o mais provável 

diagnóstico? 

a) Choque hipovolêmico com contusão pulmonar. 

b) Tamponamento pericárdico. 

c) Choque hipovolêmico com lesão de grandes vasos da base. 

d) Hemotórax volumoso. 

e) Choque hipovolêmico com tórax instável. 

 

QUESTÃO 46 _ 

Sobre câncer de mama, é CORRETOafirmar: 

a) estão entre os principais fatores de risco: gravidez tardia, história familiar de câncer de mama ou de 

mutações genéticas (BRCA1, BRCA2). 

b) retração cutânea do mamilo ou dor na mama geralmente apresentam-se precocemente na evolução 

da doença. 

c) menarca precoce e menopausa natural tardia parecem fatores de proteção contra câncer de mama. 

d) o autoexame da mama é simples, barato e tem-se mostrado muito eficazemaumentar a sobrevida 

nos casos de câncer de mama. 

e) os sinais mais comuns associados ao carcinoma na mama na mamografia digital são as 

macrocalcificações polimórficas agrupadas. 
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QUESTÃO 47 _ 

Paciente etilista pesado crônico, após episódio de libação alcoólica apresentou diversos vômitos e 

depois apresentou subitamente dor torácica muito intensa. Foi de imediato à emergência e lá o 

plantonista, após descartar eventos isquêmicos cardíacos, decidiu solicitar TC de tórax para descartar 

um aneurisma dissecante de aorta. Este exame mostrou apenas um pneumomediastino. Sua hipótese 

diagnóstica principal seria: 

a) Síndrome de Mallory-Weiss. 

b) Pneumotórax hipertensivo. 

c) Síndrome de Boerhaave. 

d) Ruptura de varizes de esôfago. 

e) Trombose de veia supra-hepática com embolia pulmonar. 

 

QUESTÃO 48 _ 

Qual dos cânceres gástricos abaixo provavelmente tem o prognóstico menos ruim? 

a) Paciente com CA gástrico e prateleira de Blumer. 

b) Paciente com CA gástrico e tumor de Krukenberg. 

c) Paciente com CA gástrico e nódulo de Virchow. 

d) Paciente com CA gástrico e linite plástica. 

e) Paciente com CA gástrico e invasão perineural detectada na peça cirúrgica. 

 

QUESTÃO 49 _ 

Sobre apendicite aguda, assinale a afirmativa CORRETA. 

a) Febre alta é comum na apresentação do quadro clínico. 

b) Anorexia é um dos sintomas menos frequentes. 

c) Apendicite aguda em fase catarral geralmente prescinde do uso de drenos. 

d) Uma ultrassonografia abdominal normal torna o diagnóstico de apendicite aguda altamente 

improvável. 

e) Apendicite aguda não pode ser causada por neoplasia. 

 

QUESTÃO 50 _ 

Os fatores associados a recidiva do tumor e uma sobrevida menor após cirurgia de Whipple para 

adenocarcinomas na cabeça do pâncreas incluem: 

a) acometimento dos linfonodos. 

b) tamanho do tumor acima de 2,5 cm. 

c) invasão de vasos sanguíneos. 

d) quantidade de sangue transfundido. 

e) maior tempo cirúrgico.  

 

 
 
 

 


