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RESPOSTAS AOS RECURSOS – NÍVEL SUPERIOR 
 

Disciplina Língua Portuguesa 

Sistema Único de Saúde (SUS) 

Conhecimento Específico 

 
 Emprego: M E D I C O  C O N S U L T O R I O  N A  R U A  

 

N° da 
Questão 

Opção de Resposta por 
extenso 

 

Parecer da Banca 
Deferido 
ou 
Indeferi
do 

Questão anulada ou 
Opção de Resposta 

correta 

11 II, III e V. 
 

O argumento do recurso se pauta em afirmar que a questão 

corresponde a prova para Médico Pediatra, não sendo específica a 

médicos do consultório na rua 

Indeferido Gabarito mantido na Letra D 

16 Ciclo-oxigenase. 
 

O mecanismo fundamental de ação é o da inibição da ciclo-oxigenase Indeferido Gabarito mantido na Letra B 

17 Idade, excesso de peso e 
ingestão de sal. 
 

Gênero e raça não se constituem nos fatores de maior impacto na hipertensão 
arterial 

Indeferido Gabarito mantido na letra C 

18 P/F < 200, idade, infiltrado 
difuso na radiografia, 
desvio para esquerda. 
 

A única opção que atende ao comando da questão está na opção B. Indeferido Gabarito mantido na letra B 

22 Cefepime. 
 

O esquema universal para a neutropenia febril é o Cefepime. Ver. 

Harrison, Medicina Interna, cap.104 

Indeferido Gabarito mantido na letra A 

23 Prescrever apixabana. Em pacientes com alto risco tromboembólico e fibrilação atrial 

paroxística a decisão de anticoagular independe do ritmo manter-se 

sinusal ou não. Pelo perfil de segurança os novos anticoagulantes orais 

são a primeira escolha. Além disso o enunciado da questão se refere a 

conduta mais apropriada. Ver Harrison,Medicina Interna,  cap 276. 

Indeferido Gabarito mantido na letra C 

X 



25 Enalapril. 
 

A nefropatia diabética com proteinúria indica o uso de enalapril. Ver. 

Harrison, Medicina Interna, cap 419. 

Indeferido Gabarito mantido na letra B 

28 Pregabalina. O perfil de segurança da pregabalina faz dela a primeira escolha no 

paciente com dor neuropática crõnica. Ver harrison, medicina interna, 

cap. 459 (dor neuropática). 

Indeferido Gabarito mantido na letra A 

29 Em jovens sem sinais de 
alarme, deve-se 
pesquisar o H. Pylori, de 
modo não invasivo, e 
realizar o tratamento, se 
der positivo. 

A opção que melhor atende ao enunciado da questão é a letra C. Ver 

Harrison, Medicina Interna, figura 348-12, cap 348. 

Indeferido Gabarito mantido na letra C 

32 Diabetes mellitus 
gestacional. 
 
 

Em caso da gestante apresentar na primeira consulta de pré-natal, 

critérios de diagnóstico iguais àqueles predeterminados para o 

diagnóstico de diabetes fora da gestação (HbA1c) ≥ 6,5%; glicemia de 

jejum ≥ 126 mg/dL; ou glicemia ocasional ≥ 200 mg/dL], será 

considerada como portadora de DM. Definiu-se ainda que o diagnóstico 

do DMG pode ser firmado quando glicemia de jejum for ≥ 92 mg/dL e ≤ 

125 mg/dL; ou pelo menos um dos valores do TOTG com 75 g, realizado 

entre 24 e 28 sem. de idade gestacional, for ≥ a 92 mg/dL no jejum, ≥ a 

180 mg/dL na primeira hora e ≥ a 153 mg/dL na segunda hora. A 

gestante do caso na 2° hora glicemia de 155 mg 

Indeferido Gabarito mantido na letra D 

33 Hidratação venosa rápida 
e ficar em observação. 
 

A recomendação do ministério da Saúde para tratamento da dengue 

está na opção C.   

 Indeferido Gabarito mantido na letra C 

37 Gestantes. 
 

A opção C atende as recomendações de terapia do hipotireoidismo 

subclínico. Ver Harrison medicina Interna, cap 405. 

 Indeferido Gabarito mantido na letra C 

40 Pulsoterapia com 
corticoide. 
 

Na presença de nefrite lúpica com perda da função renal a indicação é 

de pulsoterapia com corticóide. Ver Harrison, medicina Interna, cap. 

378 

Indeferido Gabarito mantido na letra E 

 


