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LEIA COM ATENGAO AS INSTRUGOES ABAIXO

1. Este CADERNO DE QUESTOES contém 45 (quarenta e cinco) QUESTOES de multipla escolha referente a Prova Objetiva,
correspondentes ao cargo de sua concorréncia.

2. Cada questdo objetiva de multipla escolha apresenta 4 (quatro) alternativas identificadas com as letras A, B, C, e D sendo apenas 1 (uma)
correta.

3. Confira se 0 seu CADERNO DE QUESTOES contém a quantidade de questdes descritas no item 1 e se o cargo para o qual voca foi
inscrito esta correto. Caso esteja incompleto ou apresente qualquer defeito comunique imediatamente ao fiscal de sala, para que seja realizada
a substitui¢éo.

4. Observe, na FOLHA DE RESPOSTAS, se seus dados estdo registrados corretamente. Caso haja alguma divergéncia, comunique ao
fiscal de sala.

5. Apobs conferéncia, assine seu nome no espago proprio na FOLHA DE RESPOSTAS.

6. OBRIGATORIAMENTE a FOLHA DE RESPOSTAS devera ser preenchida com caneta esferografica feita em material transparente
de tinta preta ou azul.

7. Nao é permitida, no momento da prova, a comunicag&o entre os candidatos, bem como a utilizagao de aparelhos eletrénicos (calculadora,
telefone celular, tablet, etc.), 6culos escuros, protetor auricular, boné, relogios, livros, anotagdes, impressos ou qualquer outro material de
consulta.

8. A saida de candidato da sala de prova somente sera permitida depois de transcorrido o tempo de 01 (uma) hora do inicio da prova
(apontado em sua sala de prova), mediante a entrega obrigatéria, da sua folha de respostas e do seu caderno de questdes, ao fiscal de sala.
9. O candidato podera, ao terminar sua prova, levar o Caderno de Questdes SOMENTE faltando 30 (trinta) minutos para o tempo previsto
do seu término.

10. O tempo disponivel para a prova é de 04 (quatro) horas.

11. Sera eliminado do concurso e tera sua prova anulada, o candidato (a) que: NAO ASSINAR A LISTA DE PRESENGA e/ou a FOLHA DE
RESPOSTAS.

12. Os trés Ultimos candidatos, ao terminar a prova, sé poderéo sair juntos.

BOA PROVA!

DESTAQUE AQuI
01 06 11 16 21 26 31 36 41
02 07 12 17 22 27 32 37 42
03 08 13 18 23 28 33 38 43
04 09 14 19 24 29 34 39 44
05 10 15 20 25 30 35 40 45
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LINGUA PORTUGUESA

TEXTO PARA AS QUESTOES 01 A 05
Projeto estimula leitura em criangas e jovens de hospital da UFF
Ideia que comegou em 2017 expande-se e conquista pais e pacientes

O relato positivo das equipes médicas dos setores de psiquiatria e neurologia pediatricas garantiu a continuidade do projeto
de estimulo a leitura para criangas e jovens que aguardam atendimento no Hospital Universitario Antonio Pedro (Huap), da Universidade
Federal Fluminense (UFF), em Niterdi (RJ).

O projeto foi iniciado em 2017 pela psiquiatra Valéria Pagnin, chefe do Departamento de Psiquiatria e Satde Mental do Huap
e coordenadora da iniciativa, e sua parceira, a pedagoga e técnica em assuntos educacionais Lilian Silva. As duas comecaram a ideia
sem associagdo a nenhuma pesquisa.

“E um projeto de extenséo, de estimulo & leitura. O que a gente colheu de dados informalmente, com os médicos, é que as
criangas entram para as consultas mais tranquilas”, explica Lilian. Ela acrescenta que as criangas e jovens ficam mais tranquilos e mais
motivados: “Esta dando supercerto. A gente esta muito feliz com o projeto. ”

Segundo Valéria, a leitura € uma maneira de a pessoa ver e interpretar o mundo em que vive. “E essa leitura precisa ultrapassar
os limites da visao fisica e auditiva para ocupar também a ética da fantasia”, ressalta.

Com base no interesse das criangas e adolescentes, muitos pais, maes e responsaveis pelos pacientes também comegaram
a ler os livros. Eles sentam-se nas cadeiras de leitura, pegam os livros e levam para casa. Uma das maiores preocupagdes de Valéria
e Lilian é como poderdo continuar alimentando as estantes. Elas ndo propdem uma biblioteca, em que a pessoa pega um livro
emprestado e devolve. “A proposta é que o livro siga em frente. Por isso estou sempre agoniada, procurando mais doagdes”, declara
Lilian.

Segundo a pedagoga, as bibliotecas populares municipais Cora Coralina e Anisio Teixeira, de Niterdi, ajudam o projeto com
doagdes de livros. “O projeto s6 sobrevive com a doagao de livros’, afirma.

Até o fim do ano, sera levantado o numero de criangas e adolescentes beneficiados até agora pelo projeto. A iniciativa
estendeu-se para os funcionarios do hospital e as pessoas que fazem exames médicos. “O projeto acabou encantando outras pessoas”.

Também professora da rede municipal de ensino de Niterdi, Lilian Silva revelou que, das 92 escolas municipais da cidade, s6
cinco tém bibliotecas escolares, apesar de a Lei 12.244/2010 determinar que todas as escolas devem ter uma biblioteca. Segundo
Lilian, as bibliotecas populares acabam dando um suporte necessario para atender a alunos e professores, além de oferecerem
contagéo de histérias e varias atividades ligadas aos livros.
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Disponivel em: http://agenciabrasil.ebc.com.br/geral/noticia/2019-07/projeto-estimula-leitura-em-criancas-e-jovens-de-hospital-da-uff

QUE ST A ()] TP TP PP PP

Um dos principais beneficios, citado no texto, do programa de
estimulo & leitura para criangas e jovens é:

(A) O fortalecimento de estudos psiquiétricos e neuroldgicos.

(B) Tornar as consultas de criangas e jovens menos
estressantes.

(C) A capacidade de educar os responsaveis pelos pacientes.

(D) Levar os pacientes para as escolas préximas do local do
projeto.

QUESTAO (0 P T T PP TP

De acordo com a ortografia oficial, a palavra destacada em
“Esta dando supercerto” esta:

(A) Grafada corretamente, pois o termo possui dois radicais
aceitos pela norma padréo.

(B) Grafada corretamente, pois o prefixo super pode se juntar
com palavra que comece com c.

(C) Grafada incorretamente, pois o prefixo super requer
necessariamente a utilizagéo de hifen.

(D) Grafada incorretamente, pois o termo & uma locugéo
adjetiva que deveria estar dividida.

QUESTAO (3 P T TP v o

No texto percebe-se a ocorréncia da palavra Niteréi. De acordo
com as regras de acentuagao, ela é acentuada pela:

(A) Ocorréncia de hiato precedido por r.

(B) Ocorréncia de ditongo aberto em palavra paroxitona.
(C) Ocorréncia de ditongo aberto em palavra oxitona.
(D) Ocorréncia de um hiato tonico.

QUESTAO 04 ...............................................................................................

Verifica-se uma oragao subordinada adjetiva restritiva em:

(A) As duas comegaram a ideia sem associagdo a nenhuma
pesquisa.

(B) Uma das maiores preocupagdes de Valéria e Lilian é como
poderdo continuar alimentando as estantes.

(C) Ainiciativa estendeu-se para os funcionarios do hospital e
as pessoas que fazem exames médicos.

(D) Também professora da rede municipal de ensino de Niteréi
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QUESTA0 (05 OO

Dentre as acepgdes da palavra destacada em “A proposta é que
o livro siga em frente. Por isso estou sempre agoniada,
procurando mais doacbes’, a Unica que NAO acarretaria
mudanga ao sentido do enunciado, seria:

(A) Inquieta.
(B) Enjoada.
(C) Abafada.
(D) Vexada.

QUESTZ0 (1 [

Com base na legislagéo brasileira vigente a Conferéncia de
Saude é considerada uma das instancias colegiadas que compde
o Sistema Unico de Saude (SUS). Destarte, sobre a referida
Conferéncia, assinale a opcdo INCORRETA:

(A) Se reunira a cada quatro anos para avaliar a situagéo de
saude e propor as diretrizes para a formulagdo da politica
de saude.

(B) Sera convocada pelo Poder Executivo a cada quatro anos
ou, extraordinariamente, pelo Conselho de Saude.

(C) Terd suas normas de funcionamento e organizacdo
definidas em regime préprio, aprovadas pelo proprio
conselho.

(D) Se reunira a cada quatro anos convocada pelo poder
Judiciario ou, extraordinariamente, pelo Conselho Nacional
de Secretarios Municipais de Satde.

QUESTZ0 (17 5o

“O Fundo Nacional de Saude (FNS) é o gestor financeiro dos
recursos destinados ao Sistema Unico de Satde (SUS), na
esfera federal. Com a miss&o de contribuir para o fortalecimento
da cidadania, mediante a melhoria continua do financiamento
das agbes de saude, o Fundo Nacional de Saude busca,
cotidianamente, criar mecanismos para  disponibilizar
informagcdes para toda a sociedade, relativas a custeios,

investimentos e financiamentos no &mbito do SUS. ”
Disponivel em: http./portalfns.saude.qgov.br/sobre-o-fns.

Destarte, os recursos do Fundo Nacional de Salde (FNS) serdo
disponibilizados como:

(A) Investimentos previstos no Plano Bienal do Ministério da
Saude.

(B) Cobertura das agbes e servicos de salde a serem
implementados pelos Municipios, Estados e Distrito
Federal.

(C) Despesas de custeio e de capital do Ministério da Saude,
seus oOrgdos e entidades, da administracdo direta,
excluindo-se a indireta.

(D) Investimentos previstos em lei orgamentaria, de iniciativa do
Poder Executivo e aprovados pelo Congresso Nacional.

QUESTA0 05 /oo OO

O Sistema Unico de Saude (SUS) contara, em cada esfera de
governo, com instancias colegiadas, entre elas o Conselho de
Saude. Assim, sobre este Conselho € INCORRETO afirmar:

(A) E um érgdo colegiado composto por representantes do
governo, prestadores de servigo, profissionais de salde e
usuarios.

(B) As decisdes tomadas no Conselho seréo homologadas pelo
chefe do poder legalmente constituido em cada esfera do
governo.

(C) A representagéo dos usuarios nos Conselhos de Salde
sera paritaria em relagdo ao conjunto dos demais
segmentos.

(D) A organizagdo e normas de funcionamento sdo definidas
por lei complementar, aprovada pelo poder legislativo.

QUESTAQ (19 oo ORIOOS

Quanto ao destino dos recursos do Fundo Nacional de Salde
(FNS), para cobertura das agdes e servicos de salde a serem
implementados pelos Municipios, Estados e Distrito Federal,
podemos afirmar que:

(A) Serdo destinados, cinquenta por cento aos Municipios e
cinquenta por cento aos Estados.

(B) Seréo destinados, setenta por cento, aos Municipios, dez
por cento aos Estados e dez por cento a Unido.

(C) Serdo destinados, pelo menos setenta por cento, aos
Municipios, afetando-se o restante aos Estados.

(D) Serao destinados, pelo menos sessenta por cento, aos

Para receberem os recursos de cobertura das agdes e servigos
de salde a serem implementados, os Municipios, os Estados e
o Distrito Federal deverdo possuir com alguns requisitos e
setores para devido recebimento, dentre eles, a Comissdo de
elaboracdo do Plano de Carreira, Cargos e Salarios (PCCS).
Quanto ao prazo previsto para a implantagédo da referida
Comissao é correto afirmar que:

(A) E previsto prazo de dois anos para sua implantagao.
(B) E previsto prazo de quatro anos para sua implantago.
(C) E previsto prazo de seis anos para sua implantago.
(D) E previsto prazo de dez anos para sua implantagéo.

QUESTAO 1] TP TP v T

No que diz respeito & secéo I, Art. 198, da Constituicdo Federal
de 1988, assinale a opgao correta quanto as diretrizes das acbes
e servigos publicos de saude que integram a rede regionalizada
e hierarquizada do Sistema Unico de Saude (SUS):

(A) Descentralizagdo, com diregdo Unica em cada esfera de
governo.

(B) Atendimento parcial, com prioridade para as atividades
preventivas, sem prejuizo dos servigos assistenciais.

(C) Centralizagdo, com dire¢do Unica em cada esfera de
governo.

(D) Atendimento integral, com prioridade para as atividades
preventivas, com prejuizo dos servigos assistenciais.
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QU ST 0 12 |

Conforme o que preceitua a Constituicdo Federal de 1988, o
Sistema Unico de Salde (SUS) possui atribuicbes e
competéncias. No que tange as competéncias, assinale a op¢éo
INCORRETA:

(A) Fiscalizar e inspecionar alimentos, compreendido o controle
de seu teor nutricional, bem como bebidas e aguas para
consumo humano.

(B) Participar da formulacdo da politica e da execucdo das
acdes de saneamento basico.

(C) Colaborar na protecdo do meio ambiente, né&o
compreendendo o0 ambiente de trabalho.

(D) Ordenar a formacéo de recursos humanos na area de
saude.

QUEST0 13 SO

Sobre a Portaria do Ministério do Trabalho e Emprego n° 485/05,
que regulamenta a NR 32, assinale a assertiva correta quanto a
finalidade do referido dispositivo normativo.

(A) Tem por finalidade estabelecer e fiscalizar as diretrizes
bésicas para a implementagédo de medidas de protegéo a
seguranga e a saude dos trabalhadores dos servigos de
salde, bem como o pessoal de apoio.

(B) Tem por finalidade estabelecer as diretrizes basicas para a
implementacdo de medidas de protegéo & seguranca e a
saude dos trabalhadores dos servigos de saude, bem como
daqueles que exercem atividades de promogdo e
assisténcia a saude em geral.

(C) Tem por finalidade fiscalizar e orientar as diretrizes basicas
para aimplementagao de medidas de prote¢éo a seguranga
e a salde dos trabalhadores dos servigos de saude, bem
como daqueles que exercem atividades de promocgado e
assisténcia a satde em geral.

(D) Tem por finalidade fiscalizar e regular as diretrizes basicas
para a implementagao de medidas de prote¢éo a seguranga
€ a saude dos trabalhadores dos servigcos de saude, bem
como daqueles que exercem atividades de promocgdo e
assisténcia a satde em geral.

Q‘UE ST A 14 T TP PP vPT

No que diz respeito ao Programa de Prevengao de Riscos
Ambientais — PPRA, previsto no ANEXO I, da Portaria do
Ministério do Trabalho e Emprego n° 485/05, marque a op¢éo
INCORRETA:

(A) Deve conter, na fase de conhecimento, a avaliagdo do local
de trabalho e do trabalhador, considerando a possibilidade
de exposicao.

(B) Deve ser reavaliado 01 (uma) vez ao ano e sempre que se
produza uma mudanga nas condi¢des de trabalho, que
possa alterar a exposigéo aos agentes biologicos.

(C) Os documentos que compdem o PPRA deverdo estar
disponiveis aos trabalhadores.

(D) Deve ser reavaliado 02 (duas) vezes ao ano e quando a
andlise dos acidentes e incidentes assim o determinar.

QUESTAQ 15 |

A Lei 8.080/1990 prevé que o atendimento domiciliar e a
internagéo domiciliar séo estabelecidos no &mbito do Sistema
Unico de Saude. Sobre a interna¢do domiciliar é correto afirmar:

(A) Podera ocorrer mesmo sem indicagdo médica, basta o
paciente ou sua familia solicitarem.

(B) S6 podera ser realizada por indicagdo médica, com
expressa concordancia do paciente e de sua familia.

(C) Podera ser realizada por indicagdo médica, com expressa
autorizacdo da familia, mesmo sem autorizagéo do
paciente.

(D) Podera ser realizada com concordancia tacita do paciente,
mesmo que sua familia ndo concorde.

CONHECIMENTO ESPECIFICO
...............................................................................................

O exame de Ultrassonografia Transvaginal (USG TV) é um
complemento do exame de Ultrassonografia Pélvica (USG P).
Como o fundo da vagina fica mais proximo dos 6rgéos genitais
internos, ele permite um melhor contato e possibilita avalia-los
com maior precisdo, 0 que ndo acontece com o exame de USG
P.O USG TV é feito com uma sonda especial, que é envolta com
preservativo para proteger a mulher e evitar contaminagdes. No
inicio da gestacdo este exame é fundamental para avaliar a
implantagéo do embri&o, estimar o tempo e desenvolvimento da
gestacdo, fazer o primeiro exame morfolégico para determinar a
Translucéncia Nucal - que é um exame para rastrear alteracbes
genéticas - além do colo uterino. Até quantas semanas de
gestagdo ¢ indicada a realizacdo da USG TV?

(A) 8 semanas.
(B) 10 semanas.
(C) 12 semanas.
(D) 14 semanas.

QUESTA“ 17 ...............................................................................................

Sobre os conceitos basicos de fisica da ultrassonografia,
assinale a alternativa incorreta:

(A) Refracdo sonora — é a alteragéo da dire¢do do feixe
transmitido em relag&o ao feixe incidente.

(B) Reflexdo do som - ocorre quando ha diferenca de
impedancia acustica entre os dois meios, em angulo igual
de incidéncia.

(C) Difracdo — efeito que pode ocorrer em decorréncia da
interagdo do feixe sonoro com estruturas pequenas.

(D) Atenuagdo - é aumento exponencial da intensidade do
feixe sonoro ao atravessar o tecido, como resultado da
absorcdo da energia sonora, da reflexdo, e da divergéncia
do feixe, distribuindo a energia sonora em uma area maior.

QUESTAG 18 ...............................................................................................

Séo indicagdes absolutas da realizagéo de ultrassonografia em
Ginecologia e Obstetricia, exceto:

(A) Leucorréia.

(B) Diagnéstico e descricdo de miomas.
(C) Avaliagéo de vitalidade fetal.

(D) Idade Gestacional.
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QUE STAO 1 9 ...............................................................................................

Os miomas podem acometer até 50% das mulheres na
menacme. A ultrassonografia € 0 método de escolha para o
diagnéstico e a descricdo dos miomas. Essas informacdes séo
fundamentais para a indicagdo do tratamento mais adequado.
Sobre a localizagdo dos miomas, avalie a imagem abaixo e
assinale a alternativa que faz a correlagdo adequada.

2-5

6

Fonte: https://www.fcm.unicamp.br/drpixel/conteudo/fundamentos-da-
ultrassonografia-em-ginecologia-e-obstetricia.

(A) 1-Subseroso, 3 —intramural, 5 — intracavitério.
(B) 0 - Pediculado, 1 - submucoso, 3 — intramural.
(C) 4 - Intramural, 5 - intracavitario, 6 — externo.
(D) 7-Externo, 6 —intramural, 5 — divisorio.

QUESTAO 20 ...............................................................................................

Paciente do sexo masculino, 10 meses de idade, com nddulo
palpavel no couro cabeludo na regido mediana, junto a fontanela
bregmatica. Solicitada USG de couro cabeludo com o seguinte
resultado:

Fonte: US nas lesbes do couro cabeludo pediatrico / Diniz FV et
al

Com base no resultado do exame, qual a principal hip6tese
diagnéstica:

(A) Bossa serossanguinea.
(B) Cisto epiderméide.
(C) Céfalo-hematoma.
(D) Hemorragia subdural.

QUESTAG 21 ...............................................................................................

Qual érgdo/estrutura NAO faz parte do protocolo da USG de
Abdome:

(A) Figado.
(B) Bago.
(C) Rins.
(D) Ureter.

QUESTA“ AR -.............ooonnnnininii s

Paciente do sexo feminino, 45 anos, atendida no ambulatério de
Mastologia do CAISM para avaliagdo de nddulo mamério
palpavel.

Achados de exame fisico:

-Mama esquerda: semiologicamente normal,
negativa, linfonodos néo palpaveis e axila livre.
-Mama direita: presenca de nédulo no QSL, irregular, endurecido,
néo aderido aos planos adjacentes, medindo aproximadamente
3x3cm, indolor & palpagdo com presenca hiperemia cuténea.
Auséncia de retracOes cutaneas. Linfonodo axilar endurecido
palpavel de aproximadamente 1cm. Expresséo negativa.

O laudo ultrassonografico descreveu no QSE da mama direita
imagem anecoica, medindo cerca de 2,7 x 1,92 x 2,02 cm, de
contornos internos regulares, com reforgo acustico posterior,
compativel com cisto mamario.

expressao

Qual a classificagéo BI-RADS para tal achado?

(A) BI-RADS 0.
(B) BI-RADS 1.
(C) BI-RADS 2.
(D) BI-RADS 3.

QUESTA(] 23 ...............................................................................................

De acordo com a Portaria n° 1.378 de 2013 a definicdo de
Vigilancia em Saude é:

(A) Observacao esporadica da distribuicdo e tendéncias da
incidéncia de doengas.

(B) Acompanhamento sistematico de eventos favoraveis a
saude na comunidade com o proposito de aprimorar as
medidas de controle.

(C) Processo continuo e sistemético de coleta, consolidagéo,
analise e disseminagdo de dados sobre eventos
relacionados a salde, visando o plangjamento e a
implementacdo de medidas de saude publica para a
protecédo da saude da populagao, a prevengao e controle de
riscos, agravos e doengas, bem como para a promogao da
saude.

(D) Processo descontinuo e ndo sistematico de coleta,
consolidagédo, andlise e disseminagdo de dados sobre
eventos relacionados a saude, visando o planejamento e a
implementacdo de medidas de saude publica para a
protecédo da salde da populagao, a prevengao e controle de
riscos, agravos e doengas, bem como para a promogao da
saude.
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...............................................................................................

O conjunto dos componentes da Vigilancia em Saude direcionam
campos sob 0s quais a equipe deve orientar o planejamento das
acOes de saude. A organizagéo dos processos de trabalho, com
base nas diretrizes da vigilancia em salde visam:

(A) Nortear a equipe no ambito de seu territorio de abrangéncia
aidentificar o perfil e caracteristicas da populagdo adscrita,
de modo a assegurar a promog&o e prote¢ao a saude.

(B) Nortear a equipe ambito de seu territorio de abrangéncia a
identificar o perfil e caracteristicas da populagdo adscrita,
de modo a assegurar o atendimento individual a todos os
usuarios.

(C) Nortear a equipe no ambito de seu territorio de abrangéncia
a identificar os determinantes sociodemograficos da
populagdo no geral, de modo a assegurar a promocao e
prote¢ao a saude.

(D) Nortear a equipe &mbito de seu territério de abrangéncia a
identificar o perfil e caracteristicas da populagdo adscrita,
de modo a assegurar a vacinagéo de todos os usuarios.

QUESTAO 25 ...............................................................................................

Quais as caracteristicas das Redes de Atencéo a Salde?

(A) Sao organizagdo dos servicos de salde que contém
apenas informagdes de determinado servigo.

(B) Sao organizagéo dos servicos baseados em referéncia e
contra referéncia dos niveis da atengao primaria em salde.

(C) Sao organizacdo dos servicos de salde baseados em
hierarquias e determinados pelo nivel de complexidade das
acoes.

(D) Sao organizagdo dos servigos de salde vinculados, entre
si, por objetivos comuns e agbes cooperativas e
interdependentes.

Q‘UESTAO 26 ...............................................................................................
Séo sinais de malignidade em uma USG de Tireoide, EXCETO:

(A) Baixa ecogenicidade.

(B) Calcificagbes intranodulares.
(C) Halo hipoecoico.

(D) Necrose isquémica.

QUESTAO 27 ...............................................................................................

Paciente do sexo feminino, deu entrada ao atendimento no PS
com dor abdominal intensa. Solicitada US de abdome total com
urgéncia, apresentando seguintes achado: Massa anexial a
direita com presenca de grande quantidade de liquido anecéico
livre na cavidade abdominal. Com exame em mé&os o diagnostico
provavel é:

(A) Apendicite aguda.

(B) Diverticulo de meckel.

(C) Gravidez ectopica rota.

(D) Doenca inflamatéria pélvica.

QUESTA(] 28 ...............................................................................................

“Em um plantdo de Pronto Socorro, deu entrada paciente do
sexo feminino evoluindo com dor intensa em fossa iliaca direita
de inicio sUbito a cerca de 4 horas. Refere nauseas persistentes
e ndo sabe relatar sobre o ciclo menstrual, mas nega febre.
Diurese presente e sem queixas, flatos normais. Tem histérico de
constipacao cronica”

Quais hipéteses diagnosticas podem ser levantadas nesse caso:

(A) Obstrugao intestinal, Apendicite e Hepatite.

(B) Diverticulo de Meckel, Infeccdo urinaria e Gravidez
ectdpica.

(C) Obstrugéo intestinal, Diverticulo de Meckel e Apendicite.

(D) Apendicite, Gravidez ectdpica e Obstrugéo intestinal.

QUESTA“ AV oo

A trombose venosa profunda (TVP) caracteriza-se pela formagao
de trombos dentro de veias profundas, com obstrugéo parcial ou
oclusdo, sendo mais comum nos membros inferiores —em 80 a
95% dos casos. O Eco Doppler Colorido (EDC) venoso é o
método diagndstico mais frequentemente utilizado para o
diagndstico de TVP em pacientes sintomaticos. Sobre esse
método assinale a alternativa CORRETA:

(A) A acuracia do EDC para diagnosticar TVP assintomatica é
muito maior em relacdo a TVP sintomatica.

(B) O EDC avalia a anatomia, a fisiologia e as caracteristicas
do fluxo venoso, combinando imagem em tempo real € a
analise espectral, considerado melhor método em custo-
beneficio para o diagnostico de TVP.

(C) Mesmo em paciente que tem alta probabilidade de acordo
com o escore de Wells e D-Dimero positivo, caso EDC seja
negativo, o exame de imagem descarta totalmente a
possibilidade de TVP

(D) Nos casos de TVP recorrente ipsilateral, os critérios
utilizados para o diagnéstico pelo EDC sdo: aumento do
didmetro do mesmo segmento acometido pelo menos 10
mm, aumento de 15 cm de extensdo do trombo ou em
segmento venoso distinto do acometido previamente

QUESTA“ 30 ...............................................................................................

Como caracterizar cisto simples de mama em uma
Ultrassonografia?

(A) Formag@o nodular com conteudo anecoico e refor¢o
acustico posterior.

(B) Imagens anecdicas, com reforgo acustico posterior, que
apresentam septos grosseiros ou area sdlidas.

(C) Nodulos sdlidos heterogéneos com limites deformados,
tendéncia acustica maligna.

(D) Alteracéo arquitetural com sombra acustica exuberante.

QUESTAG 31 ...............................................................................................

Séo indicagbes do uso da metodologia Doppler em ginecologia e
obstetricia, EXCETO:

(A) Torgao de ovario.

(B) Aneurisma de Artérias Uterinas.
(C) Analise de Massas Ovarianas.

(D) Identificacéo da Idade Gestacional.
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QUESTAO 32 ...............................................................................................

Uma mulher de 17 anos, gestagdo de 20 semanas, com febre
(37,8°C) foi encaminhada para realizagdo de exame de
ultrassonografia renal. O EAS mostrava pitria (20 a 30/campo).
A paciente ja se encontrava em tratamento com cefalexina, 500
mg VO, trés vezes ao dia, que foi mantido por 14 dias. Segue
USG realizada:

Corte longitudinal ecografico do rim direito, mostrando
uma lesdo hipoecoica bem definida, medindo 48,0mm

Fonte: Vol. 10 + 142 Edigao * marco DE 2011 | rbus 21
Qual diagnéstico para paciente atendida:

(A) Abscesso corticomedular renal.
(B) Pielonefrite com dilatagéo calicial.
(C) Célculo renal impactado.

(D) Leséo de ureter.

QUESTAO 33 ...............................................................................................

O sangramento vaginal que ocorre durante o terceiro trimestre de
gravidez, é motivo de preocupac&o, tanto para a paciente quanto
para o obstetra. Dentre todos os episodios de hemorragia do
terceiro trimestre, aproximadamente 20% s&o devidos a placenta
prévia. A placenta prévia vem se tornando cada vez mais
frequente, paralelamente ao crescente indice de cesarianas, um
dos seus principais fatores predisponentes. Quando a
placentag&o ocorre no segmento inferior do Utero, de forma que
fique abaixo da apresentagao fetal e recubra o orificio interno do
colo uterino parcial ou completamente, apds o periodo de
migragcdo placentaria, estd presente a placenta prévia. A
adequada classificagdo da placenta prévia é de suma
importancia, uma vez que sua avaliagao esta relacionada com o
sucesso da gestagdo, sendo assim, assinale a imagem de US
abaixo e faca a correta classificacéo:

(A) Placenta previa marginal.
(B) Placenta previa centro total.
(C) Placenta previa parcial.

(D) Acretismo placentario.

QUESTAG 34 ...............................................................................................

A ultrassonografia de emergéncia é conhecida pela sigla FAST,
ou Protocolo FAST, um acronimo para Focused Assessment with
Sonography for Trauma (Avaliagdo Focada no Trauma Através
da USG), protocolo padréo para avaliagdo de pacientes poli-
traumatizados, que faz parte do protocolo ATLS (Advanced
Trauma Life Suport = Suporte Avangado de Vida no Trauma)
desenvolvido pelo Colégio Americano de Cirurgides. Sobre a
padroniza¢do dos cortes do exame FAST, assinale o que for
INCORRETO:

(A) O corte subcostal deve demonstrar o figado e o coragao, no
corte de quatro camaras. Possivel detectar derrame
pericardico.

(B) Na visdo do quadrante superior esquerdo é possivel a
analise do Espaco de Morisson.

(C) A varredura do quadrante superior direito deve demonstrar
o rim direito, figado, o diafragma, e o espago pleural.

(D) A visdo suprapubica é realizado em dois planos:
longitudinal ou sagital e transverso, utilizando a bexiga
como janela acustica.

QUESTA“ 35 ...............................................................................................

Atualmente, é de fundamental importancia o diagnéstico precoce
da adenomiose devido a sua crescente associagdo com a
infertilidade em mulheres na idade fértil. Técnicas de imagem
utilizadas para o diagnéstico da adenomiose podem ser
consideradas um caminho para a monitorizagéo do tratamento
desta patologia, servindo como alternativa para a histerectomia
Ou para as cirurgias conservadoras, como a embolizagao das
artérias uterinas. Qual o achado ultrassonografico dessa
patologia?

(A) Utero globalmente aumentado de volume e borramento da
interface endomiometrial

(B) Utero com contorno lobulado e ecotextura miometrial
heterogénea

(C) Utero de volume normal e presenca de liquido em fundo de
saco

(D) Ovarios aumentados e rodeados por foliculos pequenos,
tipo um colar de pérolas

QUESTAo 36 ...............................................................................................

Paciente de 56 anos, sexo masculino, em acompanhamento no
servigo de saude devido dislipidemia, ja em uso de Sinvastatina
40mg/dia, evolui com um bom controle do quadro. Sabendo que
esse tipo de doenga acaba culminado com depdsito de gordura
no figado, para seguimento do caso o médico achou necessaria
a solicitagdo de uma US de Abdome para melhor avaliagdo
hepatica. Durante a realizagdo do exame identifica-se aumento
acentuado da ecogenicidade do parénquima hepatico,
atenuacéo significativa do feixe sonoro, com perda completa da
visualizagdo do diafragma e da vascularizagdo intra-hepatica.
Qual a classificagdo do grau de Esteatose Hepatica para esse
paciente?

(A) Grau l.
(B) Graull.
(C) Graulll.
(D) Grau V.
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QUESTAO 37 ...............................................................................................

Para a aquisicdo dos parametros dopplervelocimétricos, é
imprescindivel o uso de metodologia correta para que se
obtenham resultados precisos, evitando assim, equivocos nos
resultados adquiridos. Portanto, para a aplicabilidade correta da
dopplervelocimetria, € necessario conhecimento sobre angulo de
insonacao, frequéncia de repetigdo do pulso (PRF), volume de
amostra e filtro de parede. Sobre esses parametros, assinale a
alternativa correta:

(A) Baseado na equagdo Doppler (Fr - Fo = 2Fo.V.cos /C),
sabe-se que angulos acima de 60° s&o os mais adeugados
para as avaliagbes dopplervelocimétricas.

(B) A escolha do volume de amostra depende do tipo do vaso
no qual se quer obter as velocidades de fluxo sanguineo.
Para vasos mais largos utiliza-se volume de amostra menor,
e 0 contrario é aplicado em vasos mais estreitos.

(C) Os filtros de parede tém como funcdo eliminar sinais
provenientes do fluxo sanguineo de baixa velocidade, que
podem ocasionar interpretagbes erréneas no espectro
Doppler.

(D) O sinal Doppler, no Doppler pulsado, é constituido de
amostras. A frequéncia na qual estas amostras s&o
transmitidas pelo instrumento de Doppler pulsado é
denominada frequéncia de Nyquist.

QUESTAO 38 ...............................................................................................

A dor de natureza escrotal e inguinal pode apresentar ampla
gama de quadros clinicos, desde dor leve até dor

lancinante, podendo cursar com hemogramas normais ou
leucogramas francamente sépticos. O diagndstico rapido e
preciso é fundamental para a diferenciacéo entre condigdes mais
graves daquelas menos graves, selecionando os pacientes que
podem ser liberados com medicacdo e os que devem ser
internados ou que necessitem de intervencdo cirurgica
emergencial. Tendo em consideragéo os achados de imagem em
US de bolsa escrotal, assinale a alternativa CORRETA:

(A) Hémias inguinais diretas sao vistas protruindo-se
anteriormente em dire¢&o ao transdutor, com origem lateral
aos vasos epigastricos inferiores.

(B) Hémias inguinais indiretas tém origem medial aos vasos
epigastricos inferiores, no tridngulo de Hasselbach, que
pode ser avaliado em imagens feitas superiormente ao
canal inguinal.

(C) Em casos torcdes testiculares modo B pode demonstrar
enovelamento do corddo, similar a um redemoinho. A
manuteng@o da ecogenicidade testicular habitual denota
que o testiculo ja ndo se mantém viavel, sendo indicada
remogé&o cirurgica.

(D) Na epididimite aguda, a US mostra espessamento e
aumento do epididimo, acometendo inicialmente a cauda,
mas podendo acometer toda a sua extensdo. A
ecogenicidade esta frequentemente diminuida e a
ecotextura, heterogénea.

QUESTAO 3 TP T T T

A ultrassonografia renal € um procedimento nao invasivo
utilizado para avaliar o tamanho, a localiza¢do e a forma dos rins,
além de estruturas relacionadas, tais como os ureteres e a
bexiga. Dessa forma, & possivel detectar cistos, tumores,
abscessos, obstrucdes e calculos, patologia esta que afeta
milhdes de pessoas em todo o mundo. Em relagao ao uso da US
em doengas renais, assinale a alternativa correta:

(A) Calculos localizados no ureter sdo mais faciimente
visualizados pelo método.

(B) Lesdes renais cisticas e massas parenquimatosas sdlidas
nao sdo bem diferenciadas por esta técnica.

(C) Rim hipoectico e alteracdes cisticas intratumorais séo
vistos em diferentes tipos de carcinomas renais.

(D) O sinal de piscar é um artefato descrito no Eco-Doppler
colorido atras das calcificacdes e que se apresenta como
uma codificagéo de cores aleatérias na regido em que seria
esperado um sombreamento como imagem na escala de
cinza.

Q‘UESTA“ 40 ...............................................................................................

O que pode ser identificado em uma US Morfolégica no 1°
trimestre?

(A) Agenesia de corpo caloso.
(B) Espinha bifida.

(C) Atresia pilérica.

(D) Microcefalia.

Q‘UESTA“ 4] T T TP P TP PP PeTe

A ultrassonografia transvaginal (USTV) é um exame diagndstico
nao invasivo e de baixo custo utilizado para a avaliagdo dos
6rgéos reprodutivos femininos, incluindo o Utero, 0s ovérios e o
colo uterino. E um exame realizado por via endovaginal que
emite ondas sonoras ao invés de radiagdo para gerar imagens
em movimento das estruturas pélvicas. Esse exame proporciona
imagens das estruturas pélvicas com maior defini¢do quando
comparado ao exame realizado pela via abdominal. Com rela¢&o
ao diagndstico de doengas ginecoldgicas por meio da USTV,
assinale o que for INCORRETO:

(A) Focos de adenomiose séo vistos como protuberéncias na
superficie do endométrio que contém uma distribuicio
irregular de glandulas endometriais com estroma
hipercelular e vasos sanguineos espessados.

(B) Um ovario anormal é assim chamado quando um cisto
complexo ou massas sélidas estdo presentes nele ou
quando o volume esta aumentado.

(C) A espessura endometrial medida pelo USTV tem se
mostrado um procedimento efetivo para avaliar
sangramento anormal em mulheres na pés-menopausa.

(D) A hidrossalpinge caracteriza-se na ultrassonografia por um
achado de dilatacdo da tuba uterina usualmente nas
porcdes da ampola e infundibulo que apresenta um formato
tubular, alongado, por vezes serpiginoso, de conteudo
seroso e limpo.
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QUESTAO 42 ...............................................................................................

Seu Jose, 54 anos, trabalha como pedreiro, foi atendido no Posto
de Salde do bairro referindo dor intensa em ombro direito, com
piora quando faz até mesmo pequenos esfor¢os. Ja presenta
essa dor hd muito tempo, mas somente agora conseguiu
atendimento médico na unidade. Devido crises recorrentes, o
médico de familia achou melhor prescrever anti-inflamatorios,
encaminhar para o servigo especializado de ortopedia e solicitar
logo a US de ombro para que j& chegue com exame ao
consultério do Ortopedista. Apds mais uma longa espera,
finalmente foi agendada a consulta para o José. Este chega ao
consultério com a US em maos que evidencia o tendéo
supraespinhoso de imagem céncava, auséncia da porgédo
externa do tenddo e presenca de uma regido hipoecogénica que
se estende ao longo de todo o tend&o. O diagnostico para o Seu
José seria:

(A) Bursite de ombro.

(B) Tendinite crénica.

(C) Ruptura parcial do tend&o.
(D) Ruptura completa do tend&o.

QUESTAO 43 ...............................................................................................

Paciente do sexo feminino, 24 anos de idade, procurou o servigo
médico com queixa de cervicalgia anterior, de intensidade 4 na
Escala Visual da Dor, sendo do tipo peso. Na avaliagao fisica ndo
foi identificado pontos gatilhos tipo miofascial ou contratura da
musculatura, apenas dois linfonodos com menos de 1cm em
regido submandibular esquerda. Foi solicitado rotina laboratorial
e a realizagdo de uma ultrassonografia cervical com Doppler. Ao
avaliar a paciente, observou-se uma tirecide com textura
heterogénea, com hiperfluxo vascular difuso ao Doppler colorido,
sem nddulos ou cistos, somente linfonodo de aspecto habitual
em nivel VI a esquerda, mostrado na figura 1. Na rotina
laboratorial apresentou TSH de 4,9 e T4 livre de 1,0 além de ANTI
TPO alto de 117, estabelecendo assim o diagnéstico de:

(A) Hipertireoidismo.
(B) Bdcio de tiredide.
(C) Tireoidite.
(D) Doenca de Graves.
QUESTA044 ...............................................................................................

Sobre 0 SUS e seus principios, assinale a alternativa CORRETA:

(A) Universalidade: disponibilizar recursos e servigos para
atender a cada um segundo suas necessidades, investindo
mais onde a caréncia é maior.

(B) Equidade: saude é direito de todos e dever do Estado,
independe de cor, raga, religido, local de moradia, situa¢do
de emprego ou renda, contribui¢ao previdenciéria etc.

(C) Integralidade: conjugacdo dos recursos financeiros,
tecnologicos, materiais € humanos da Unido, dos Estados,
do Distrito Federal e dos Municipios na prestacdo de
servigos de assisténcia a satde da populagao.

(D) Integralidade: as agdes de salde devem ser combinadas e
voltadas a0 mesmo tempo para promogao, prevengao,
diagnéstico, tratamento, reabilitagdo e redugéo de danos.
Devem também promover a articulagdo com outras politicas
publicas (intersetorialidade).

QUESTA“ 45 ...............................................................................................

Os exames de imagem s&o fundamentais para a investigagéo de
distirbios das vias biliares. As doengas da vesicula biliar
frequentemente se manifestam com sinais e sintomas
inespecificos, necessitando de métodos de imagem para
confirmar ou excluir o diagnéstico1,2. A ultrassonografia (USG) é
um dos exames mais utilizados na avaliagado de transtornos da
vesicula. E considerado o método de imagem inicial para
investigacdo diagnostica da vesicula e vias biliares e apresenta
grande sensibilidade e especificidade para a detec¢do de
anormalidades de tais estruturas com uma precisao de até 96%.
Suas vantagens incluem a portabilidade, o baixo custo, a alta
acurécia, ser ndo invasivo e a auséncia de radiacao ionizante.
Sobre as andlises ultrassonograficas da vesicula biliar é
INCORRETO afirmar que:

(A) A lama biliar é identificada por meio de ecos de baixa
amplitude, que geram, frequentemente, imagem
homogénea depositada na parede posterior, com nivel
liguido-liquido, descolando-se lentamente nas mudancas
de decubito ou estando em suspensdo, preenchendo
parcial ou totalmente a luz da vesicula biliar, sem ocasionar
sombra acustica.

(B) Os calculos sdo visualizados como focos ecogénicos,
dentro da vesicula biliar, que provocam sombras acusticas
posteriores e s&o habitualmente mdveis com as variagbes
de decubito.

(C) Os critérios ultrassonograficos para o diagnostico de
colecistite aguda incluem: calculo fixo infundibular ou
obstruindo o ducto cistico, dilatagdo da vesicula biliar
(didmetro transverso > 40mm), espessamento da parede
vesicular (> 3mm), liquidos pericolecisticos e dor a
compressao do transdutor em projecéo da vesicula.

(D) A colecistite enfisematosa e a perfuragdo sdo complicagdes
da colecistite aguda ndo detectaveis na USG, sendo
necessaria complementacdo do exame através de
tomografia computadorizada e/ou ressonéncia magnética.
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