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CONCURSO PÚBLICO PARA 
TÉCNICO-ADMINISTRATIVO 

Edital no 337/2019 
 

 

Cargo: Médico 

Área: Ginecologia/Obstetrícia 

 

NÍVEL: E 

Código: 119 

            

CADERNO DE QUESTÕES 

Instruções ao candidato – parte integrante do Edital – subitem 18.2  

1. Verifique se recebeu o Caderno de Questões, o Cartão de Respostas. 

2. Confira se o Caderno de Questões é referente ao cargo ao qual está concorrendo. Verifique se constam 

deste Caderno, de forma legível, 65 (sessenta e cinco) questões objetivas, caso contrário notifique 

imediatamente ao Fiscal. Será eliminado do Concurso o candidato que realizar prova para um cargo diferente 

do qual concorre. 

3. Verifique se seus dados conferem com os que aparecem no Cartão de Respostas, caso contrário notifique 

imediatamente ao Fiscal. Leia atentamente as instruções contidas neles. 

4. Cada questão objetiva proposta apresenta 5 (cinco) opções de respostas, sendo apenas uma correta. 

5. No Cartão de Respostas, para cada questão, assinale apenas uma opção, pois atribuir-se-á pontuação zero 

a toda questão sem opção assinalada ou com mais de uma opção assinalada, ainda que dentre elas se 

encontre a correta.  

6. Sob pena de eliminação do Concurso, não faça qualquer registro que possa identificá-lo. Da mesma forma 

não é permitido que você faça uso de instrumentos auxiliares para cálculos e desenhos, ou porte qualquer 

dispositivo eletrônico, inclusive telefone celular, que sirva de consulta ou de comunicação. 

7. O tempo para realização da Prova Objetiva é de no mínimo uma hora e trinta minutos e no máximo quatro 

horas. Os candidatos poderão levar o Caderno de Questões, faltando, no máximo, uma hora para o término 

da prova. 

8. Para preencher o Cartão de Respostas, use apenas caneta esferográfica de corpo transparente e de ponta 

média com tinta azul ou preta. 

9. Ao término da prova, entregue ao Fiscal o Caderno de Questões e o Cartão de Respostas assinado. A 

não entrega do Cartão de Respostas, implicará na sua eliminação do Concurso.  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

               UNIVERSIDADE FEDERAL FLUMINENSE 
 

                   PROGEPE – PRÓ-REITORIA DE GESTÃO DE PESSOAS 
CPTA – COORDENAÇÃO DE PESSOAL TÉCNICO-ADMINISTRATIVO 
PROGRAD – PRÓ-REITRICITORIA DE GRADUAÇÃO 
COSEAC – COORDENAÇÃO DE SELEÇÃO ACADÊMICA 

 

FRASE A SER TRANSCRITA PARA O CARTÃO DE RESPOSTAS NO 
QUADRO “EXAME GRAFOTÉCNICO” 

 

Sorte é o que acontece quando a preparação encontra a oportunidade. 
 

                                                                                            Sêneca 
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Parte I: Língua Portuguesa 
 
Texto 1 

O escritor-funcionário 
Marco Antonio Rodrigues 

 

“O birô marcou-me”.  
(Cyro dos Anjos, A menina do sobrado) 

 
Fosse definida não pelo que a constitui, mas 

pelo que a contradiz, a literatura seria uma forma 
de oposto, de negação à burocracia. Nos termos 
de Antonio Candido (1987, p.163), a criação literária 
tem como condição necessária uma carga de 
liberdade extraordinária, que transcende as nossas 
servidões. Por que andam tão juntas, então, a 
literatura e a servidão burocrática? Talvez por uma 
negar a outra e por se afirmarem mutuamente, por 
contraste. Ou então por a criação ficcional estar 
muitas vezes associada à experiência de vida dos 
criadores, experiência esta frequentemente 
vinculada ao trabalho burocrático nas repartições 
públicas.  

 “Estou farto do lirismo comedido/ do lirismo 
bem comportado/ Do lirismo funcionário público 
com livro de ponto expediente protocolo e 
manifestações de apreço ao Sr. diretor”, sintetiza 
Manuel Bandeira, em sua famosa “Poética”. O   
“lirismo funcionário público”, que normatiza, 
formata e conforma a experiência, é o que o poeta 
recusa e achincalha. A este se opõe “o lirismo dos 
loucos/ O lirismo dos bêbedos/ O lirismo difícil e 
pungente dos bêbedos/ O lirismo dos clowns de 
Shakespeare”. E, no entanto, quantos de nossos 
poetas e prosadores não teriam concebido e 
rematado suas obras nos bureaus de alguma 
repartição pública, escrevendo no verso de papel 
timbrado? (...) 

No caso específico do Brasil, o vínculo dos 
escritores com o serviço público foi tão evidente, a 
ponto de motivar um de seus mais ilustres 
representantes, Carlos Drummond de Andrade, a 
qualificar a literatura brasileira como uma  “literatura 
de funcionários públicos” (ANDRADE, 1952, p. 113). 
Na crônica de nome sugestivo – “A rotina e a 
quimera” – Drummond discute a má fama do 
literato-funcionário, que desperdiçava o tempo 
reservado aos interesses da nação no trato de 
“quimeras pessoais”, e o status dessa figura no 
contexto da sociedade brasileira. O atrativo da 
condição funcionária estaria na mediania 
socioeconômica que o literato encontra no serviço 
público e que lhe possibilita exercer, sem grandes 
percalços, a sua necessidade criadora. Protegido 
pela organização burocrática, encontraria espaço 
para criar e retribuir à sociedade com a sua criação. 
Em defesa desses argumentos, Drummond 
apresenta uma extensa lista de                            

literatos-funcionários, muitos dos quais de 
lembrança hoje obscura, outros bem mais 
conhecidos, como Gonçalves Dias, Raul Pompéia, 
José Veríssimo, Aluízio Azevedo, Olavo Bilac, 
Alberto de Oliveira, Gonzaga Duque e Lima 
Barreto. A lista exemplificaria, ainda que de 
improviso, o que as letras nacionais devem à 
burocracia, e como esta se engrandece com 
aquelas. (ANDRADE, 1952, p. 113 – 114) 

 

Fonte: Rodrigues, Marco Antonio. Contos da vida 
burocrática: o funcionário público na narrativa curta de 
ficção brasileira. 2015. Tese (Doutorado em Literatura 

Brasileira). Instituto de Letras, Universidade de Brasília, 
Brasília. p.31-32 Disponível em: 

https://repositorio.unb.br/bitstream/10482/22054/1/2015_
MarcoAntonioRodrigues.pdf. Acesso em: 29 fev. 2020. 

 

 

01  Em relação ao título do texto – “O 
escritor-funcionário” – é certo dizer que: 
 

(A) “escritor” determina “funcionário”. 
(B) “funcionário” atribui uma característica a 

“escritor”. 
(C)  “escritor” e “funcionário” são qualificados 

pelo artigo. 
(D) “funcionário” torna impreciso o sentido de 

“escritor”. 
(E) “escritor” delimita o alcance semântico de 

“funcionário”. 
 
02  Birô, aportuguesamento da forma francesa 
bureau, significa, dentre outras possibilidades, 
escrivaninha, ou, por extensão, o espaço ocupado 
por um funcionário em uma repartição ou escritório, 
ou ainda a própria repartição. A epígrafe “O birô 
marcou-me”, atribuída a Cyro do Anjos, se refere 
especificamente à seguinte ideia contida no texto:  
 

(A) “Estou farto do lirismo comedido/ Do lirismo 
funcionário público com livro de ponto 
expediente protocolo e manifestações de 
apreço ao Sr. diretor...” (linhas 15-18) 

(B) “Fosse definida não pelo que a constitui, mas 
pelo que a contradiz, a literatura seria uma 
forma de oposto, de negação à burocracia.” 
(linhas 1-3) 

(C) “...a criação ficcional estar muitas vezes 
associada à experiência de vida dos 
criadores, experiência esta frequentemente 
vinculada ao trabalho burocrático nas 
repartições públicas.” (linhas 10-14) 

(D)  “Drummond discute a má fama do         
literato-funcionário, que desperdiçava o 
tempo reservado aos interesses da nação no 
trato de ‘quimeras pessoais...’” (linhas 37-40) 

(E) “A lista exemplificaria, ainda que de improviso, 
o que as letras nacionais devem à burocracia, 
e como esta se engrandece com aquelas.” 
(linhas 55-58) 
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03  O conectivo sublinhado em “Fosse 
definida não pelo que a constitui, mas pelo que 
a contradiz, a literatura seria uma forma de 
oposto, de negação à burocracia.” (linhas 1-3) 
veicula ideia de: 
 
(A) retificação. 
(B) contradição. 
(C) proporcionalidade. 
(D) consecução. 
(E) concessão. 
 
04  “Nos termos de Antonio Candido (1987, 
p.163), a criação literária tem como condição 
necessária uma carga de liberdade 
extraordinária, que transcende as nossas 
servidões.” (linhas 3-7) 
 
O pronome relativo, acima sublinhado, é uma 
forma gramatical coesiva que se refere, no 
enunciado em questão, à seguinte expressão: 
 
(A) a criação literária. 
(B) condição necessária. 
(C) as nossas servidões. 
(D) os termos de Antonio Cândido. 
(E) uma carga de liberdade extraordinária. 
 
05  No segundo parágrafo, exemplifica-se a 
citação, que é um dos recursos textuais 
característicos: 
 
(A) do ato injuntivo. 
(B) do discurso interlocutivo. 
(C) da função metalinguística. 
(D) da heterogeneidade enunciativa. 
(E) da situação comunicativa. 
 
06  “No caso específico do Brasil, o vínculo 
dos escritores com o serviço público foi tão 
evidente, a ponto de motivar um de seus mais 
ilustres representantes, Carlos Drummond de 
Andrade, a qualificar a literatura brasileira como 
uma ‘literatura de funcionários públicos’”.  
(linhas 30-35) 

 
O par correlativo “tão... a ponto de” configura 
uma relação semântica: 
 
(A) superlativa. 
(B) aditiva. 
(C) consecutiva. 
(D) proporcional. 
(E) alternativa. 
 
 

07  Na crônica de nome sugestivo – “A rotina 
e a quimera” – Drummond discute a má fama do 
literato-funcionário, que desperdiçava o tempo 
reservado aos interesses da nação no trato de 
“quimeras pessoais”, e o status dessa figura no 
contexto da sociedade brasileira. (linhas 36-41) 

 
No título da crônica citada, “rotina” e “quimera” 
remetem, respectivamente, 
 
(A) à organização burocrática do serviço 

público e à transcendência literária. 
(B) ao lirismo comedido e ao lirismo difícil e 

pungente dos bêbedos. 
(C) ao atrativo da condição funcionária e ao 

lirismo dos loucos. 
(D) à formatação da experiência e à 

lembrança obscura de literatos. 
(E) à literatura de funcionários públicos e à 

má fama do literato-funcionário. 
 
Texto 2 
 

A rotina e a quimera 
Carlos Drummond de Andrade (1948) 

 
Sempre se falou mal de funcionários, 

inclusive dos que passam a hora do expediente 
escrevendo literatura. Não sei se esse tipo de 
burocrata-escritor existe ainda. A racionalização 
do serviço público, ou o esforço por essa 
racionalização, trouxe modificações sensíveis 
ao ambiente de nossas repartições, e é de crer 
que as vocações literárias manifestadas à 
sombra de processos se hajam ressentido 
desses novos métodos de trabalho. Sem 
embargo, não se terão estiolado de todo, tão 
forte é, no escritor, a necessidade de             
exprimir-se, dentro ou fora da rotina que lhe é 
imposta. Se não escrever no espaço de tempo 
destinado à produção de ofícios, escreverá na 
hora do sono ou da comida, escreverá debaixo 
do chuveiro, na fila, ao sol, escreverá até sem 
papel – no interior do próprio cérebro, como 
poetas prisioneiros da última guerra, que 
voltaram ao soneto como uma forma que por si 
mesma grava na memória. 

O certo é que um e outro são 
inseparáveis, ou antes, este determina aquele. 
O emprego do Estado concede com que viver 
de ordinário sem folga, e essa é condição ideal 
para bom número de espíritos: certa mediania 
que elimina os cuidados imediatos, porém não 
abre perspectiva de ócio absoluto. O indivíduo 
tem apenas a calma necessária para refletir na 
mediocridade de uma vida que não conhece a 
fome e nem o fausto: sente o peso dos 
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regulamentos, que lhe compete observar ou 
fazer observar; o papel barra-lhe a vista dos 
objetos naturais, como uma cortina parda. É 
então que intervém a imaginação criadora, para 
fazer desse papel precisamente o veículo de 
fuga, sorte de tapete mágico, em que o 
funcionário embarca, arrebatando consigo a 
doce ou amarga invenção, que irá maravilhar 
outros indivíduos, igualmente prisioneiros de 
outras rotinas, por este vasto mundo de 
obrigações não escolhidas. 
 

Disponível em: https://sibila.com.br/critica/a-rotina-e-a-
quimera-quase-toda-literatura-brasileira-e-literatura-de-
funcionarios-publicos/10677. Acesso em: 29 fev. 2020. 

Fragmento. 

 
 
08  Carlos Drummond de Andrade, um dos 
maiores nomes da Literatura Brasileira, explica, 
no fragmento em tela, o motivo pelo qual o 
burocrata-escritor passa “a hora do expediente 
escrevendo literatura”: 
 
(A) “que voltaram ao soneto como uma forma 

que por si mesma grava na memória”. (linhas 
19-21) 

(B) “as vocações literárias manifestadas à 
sombra de processos se hajam ressentido 
desses novos métodos de trabalho”. (linhas 
8-10) 

(C) “O emprego do Estado concede com que 
viver de ordinário sem folga”. (linhas 24-25) 

(D) “tão forte é, no escritor, a necessidade de 
exprimir-se, dentro ou fora da rotina que lhe 
é imposta”. (linhas 11-14) 

(E)  “Não sei se esse tipo de burocrata-escritor 
existe ainda.” (linhas 3-4) 

 
 
09  “O certo é que um e outro são 
inseparáveis, ou antes, este determina aquele.” 
Os termos sublinhados se referem, 
respectivamente, a: 
 
(A) rotina, quimera, rotina, quimera. 
(B) serviço público, quimera, quimera, serviço 

público. 
(C) serviço público, escritor, burocrata, 

serviço público. 
(D) rotina, quimera, escritor, burocrata. 
(E) burocrata, escritor, escritor, burocrata. 
 
 
 
 
 

10  “...é de crer que as vocações literárias 
manifestadas à sombra de processos se hajam 
ressentido desses novos métodos de trabalho.” 
(linhas 7-10) O plural da forma do verbo haver 
sublinhada se justifica por: 
 
(A) ter sido flexionada no subjuntivo. 
(B) ser auxiliar na locução “hajam ressentido”. 
(C) concordar com o sujeito “processos”. 
(D) substituir “existir” em textos formais. 
(E) estar empregado em uma oração 

subordinada. 
 
11  “Sem embargo, não se terão estiolado de 
todo...” O conector sublinhado tem o mesmo 
sentido de: 
 
(A) com certeza. 
(B) outrossim. 
(C) porquanto. 
(D) apesar disso. 
(E) tão somente. 
 
Leia a explicação e o excerto a seguir para 
responder às questões 12 a 15. 
 
No OFÍCIO CIRCULAR SEI no 2/2019/CGCAR 
ASSES/CGCAR/DESEN/SGP/SEDGG-ME*, 
expedido pelo Ministério da Economia, em                  
18 de junho de 2019, aos Dirigentes de Gestão 
de Pessoas dos Órgãos e Entidades integrantes 
do Sistema de Pessoal Civil da Administração 
Federal – SIPEC, acerca da Uniformização de 
entendimentos acerca de comprovação de 
titulação para o pagamento da Gratificação de 
Incentivo à Qualificação ou Retribuição por 
Titulação, lê-se o seguinte no corpo do texto: 
 
Senhores Dirigentes, 
1. Com o objetivo de informar entendimento no 
âmbito desta Secretaria de Gestão e Desempenho 
de Pessoal (SGP), especificamente acerca da 
comprovação de titulação para fins de recebimento 
de Incentivo à Qualificação ou Retribuição por 
Titulação, comunico, para ampla divulgação, o teor 
do novo Parecer                                    no 

00001/2019/CPASP/CGU/AGU, de 27 de fevereiro 
de 2019, proferido pela Comissão Permanente de 
Assuntos de Servidor Público da Consultoria-Geral 
da União (CPASP/CGU). 
2. No referido Parecer, aprovado pelo              
Consultor-Geral da União, por meio do Despacho 
no 00351/2019/GAB/CGU/AGU, e pelo  Advogado-
Geral da União, por meio do Despacho no  
00351/2019/GAB/CGU/AGU, concluiu-se que "o 
atendimento a todos os requisitos exigidos no 
procedimento de titulação e aos pressupostos 

35 

40 

https://sibila.com.br/critica/a-rotina-e-a-quimera-quase-toda-literatura-brasileira-e-literatura-de-funcionarios-publicos/10677
https://sibila.com.br/critica/a-rotina-e-a-quimera-quase-toda-literatura-brasileira-e-literatura-de-funcionarios-publicos/10677
https://sibila.com.br/critica/a-rotina-e-a-quimera-quase-toda-literatura-brasileira-e-literatura-de-funcionarios-publicos/10677
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legais de funcionamento regular do curso, atestado 
pelos órgãos competentes, qualifica o servidor 
para requerer o pagamento da gratificação de 
incentivo à qualificação/retribuição por titulação por 
comprovante provisório equivalente (ex: certidão 
ou ata de defesa de banca de pós-graduação, da 
qual conste não haver mais pendências para 
aquisição do título)". 
3. Nesse sentido, este órgão central do SIPEC 
passa a adotar os seguintes entendimentos acerca 
do pagamento de Incentivo à Qualificação e 
Retribuição por Titulação: 
a) a apresentação de documento formal expedido 
pela instituição de ensino responsável que declare 
expressamente a conclusão efetiva de curso 
reconhecido pelo MEC, a aprovação do 
interessado e a inexistência de qualquer pendência 
para a aquisição da titulação, qualifica o servidor 
para requerer o pagamento de Incentivo à 
Qualificação ou de Retribuição por Titulação;  
b) a fim de resguardar a Administração Pública, 
deverá ser apresentado, juntamente ao 
requerimento para pagamento dessa gratificação, 
comprovante de início de expedição e registro do 
respectivo certificado ou diploma; e 
c) o termo inicial de pagamento das gratificações 
por titulação se dará a partir da data de 
apresentação do respectivo requerimento, desde 
que sejam atendidas todas as condições Ofício 
Circular 2 (2588866) SEI 00407.009994/2017-11 / 
pg. 1exigidas. 
4. A partir desta data, ficam revogadas as 
disposições da Nota Técnica no 24195/2018-MP, 
de 23 de outubro de 2018, e do Ofício-Circular                 
no 818/2016-MP, de 9 de dezembro de 2016. 
 

* Disponível em: https://dafdc.ufsc.br/files/ 
2019/07/Of%C3%ADcio-.Circular-SEI-n%C2%BA-2-

2019.pdf. Acesso em: 19 fev. 2020. 

 
12  Em relação ao texto desse Ofício, é 
correto afirmar que as expressões “no referido 
parecer” e “nesse sentido”, que iniciam os 
parágrafos 2 e 3, são: 
 
(A) anafóricas e proporcionam a coesão desses 

parágrafos com, respectivamente, a 
introdução e o desenvolvimento do ofício. 

(B) remissivas e indicam, ambas, a paráfrase do 
conteúdo do Parecer que é, 
especificamente, tema do ofício em tela. 

(C) dêiticas e introduzem, progressivamente, o 
encaminhamento de documentos 
específicos por meio do ofício. 

(D) conectoras e organizam, detalhadamente, o 
comentário a respeito do documento 
encaminhado pelo ofício. 

(E) prospectivas e iniciam, antecipadamente, a 
conclusão sobre a posição do enunciador 
sobre o assunto do ofício. 

 
13  O uso das aspas no 2º parágrafo se 
justifica por indicar: 
 
(A) discurso indireto. 
(B) plágio. 
(C) citação. 
(D) paródia. 
(E) reelaboração. 
 
14  Em “o termo inicial de pagamento das 
gratificações por titulação se dará a partir da 
data de apresentação do respectivo 
requerimento, desde que sejam atendidas todas 
as condições Ofício Circular 2 (2588866) SEI 
00407.009994/2017-11 / pg. 1exigidas”, a 
expressão sublinhada indica:  
 
(A) tempo. 
(B) condição. 
(C) conclusão. 
(D) causa. 
(E) finalidade. 
 
15  Em “Nesse sentido, este órgão central do 
SIPEC...” (parágrafo 3), a opção pelo pronome 
demonstrativo se deve ao fato de “este”: 
 
(A) referir-se à segunda pessoa do discurso. 
(B) apontar para o âmbito do enunciado 

anterior. 
(C) ser elemento anafórico. 
(D) configurar uma catáfora. 
(E) apresentar-se como dêitico. 

 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

https://dafdc.ufsc.br/files/%202019/07/Of%C3%ADcio-.Circular-SEI-n%C2%BA-2-2019.pdf
https://dafdc.ufsc.br/files/%202019/07/Of%C3%ADcio-.Circular-SEI-n%C2%BA-2-2019.pdf
https://dafdc.ufsc.br/files/%202019/07/Of%C3%ADcio-.Circular-SEI-n%C2%BA-2-2019.pdf
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Parte II: Noções Básicas de Administração 
Pública  
 
16 Segundo a Lei no 8.112/90, a idade 
mínima para investidura em cargo público é: 
 
(A) 18 (dezoito) anos de idade. 
(B) 21 (vinte e um) anos de idade. 
(C) 24 (vinte e quatro) anos de idade. 
(D) 25 (vinte e cinco) anos de idade. 
(E) 30 (trinta) anos de idade. 
 
 
17  Com relação à POSSE do servidor público 
federal em cargo de provimento efetivo, é 
correto afirmar que a POSSE 
 
(A) é o efetivo desempenho das atribuições 

do cargo público. 
(B) ocorrerá no prazo de 15 dias, contados da 

publicação do ato de provimento. 
(C) não tem prazo para ocorrer. 
(D) não depende de prévia inspeção médica 

oficial. 
(E) poderá dar-se mediante procuração 

específica. 
 
 
18 De acordo com o Estatuto do Servidor 
Público Federal (Lei no 8.112/90), o servidor que 
praticar ato de improbidade administrativa 
sofrerá a penalidade disciplinar de 
 
(A) advertência. 
(B) suspensão. 
(C) multa. 
(D) demissão. 
(E) destituição de função comissionada. 
 
 
19 A responsabilidade administrativa do 
servidor público federal será afastada no caso 
de absolvição criminal 
 
(A) por crime de homicídio. 
(B) por crime de estupro. 
(C) por crime de injúria. 
(D) que tenha se baseado na falta de provas. 
(E) que negue a existência do fato ou sua 

autoria. 
 
 
 
 
 
 

20 A ajuda de custo destina-se a compensar 
as despesas de instalação do servidor público 
federal que, no interesse do serviço, passar a 
ter exercício em nova sede, com mudança de 
domicílio em caráter permanente. Nesse 
contexto, a AJUDA DE CUSTO tem natureza 
de: 
 
(A) Adicional 
(B) Indenização 
(C) Gratificação 
(D) 13º salário 
(E) Taxa judiciária 
 
 
21 O funcionário público que se apropria de 
dinheiro público de que tem a posse em razão 
do cargo, comete crime de 
 
(A) roubo. 
(B) estupro. 
(C) peculato. 
(D) homicídio. 
(E) abandono de função. 
 
 
22 Segundo disposição expressa da Lei de 
Improbidade Administrativa (Lei no 8.429/92), a 
conduta de frustrar a licitude de concurso 
público constitui ato de improbidade 
administrativa que 
 
(A) causa prejuízo ao erário. 
(B) importa enriquecimento ilícito. 
(C) atenta contra os princípios da 

administração pública. 
(D) decorre de concessão devida de 

benefícios tributários. 
(E) não merece nenhuma punição. 
 
 
23 A acumulação remunerada de cargos 
públicos é proibida pela Constituição Federal. 
No entanto, se observados a compatibilidade de 
horários e o teto constitucional de remuneração, 
a própria Carta Magna prevê exceções, como, 
por exemplo, a possibilidade de acumulação de 
 
(A) três cargos de professor. 
(B) dois cargos de professor. 
(C) um cargo de professor com dois cargos de 

fiscal de tributos. 
(D) um cargo de profissional de saúde com 

dois cargos de fiscal de tributos. 
(E) dois cargos de profissionais de saúde com 

um cargo de professor. 
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24 A soberania popular será exercida pelo 
sufrágio universal e pelo voto direto e secreto. 
Com relação ao voto, é correto que dizer que ele 
 
(A) possui valor igual para todos. 
(B) obedece ao sufrágio censitário. 
(C) é proibido aos maiores de 70 anos de 

idade. 
(D) é obrigatório às pessoas com 16 anos de 

idade. 
(E) só pode ser exercido pelos maiores de 35 

anos de idade. 
 
 
25 São estáveis após três anos de efetivo 
exercício os servidores nomeados para cargo 
de provimento efetivo em virtude de concurso 
público. Porém, o servidor público estável 
perderá o cargo se condenado em 
 
(A) processo judicial, com sentença judicial 

transitada em julgado. 
(B) processo judicial em que ainda caiba 

recurso. 
(C) processo administrativo, no qual 

normalmente não cabe contraditório e 
ampla defesa. 

(D) processo administrativo por dívida 
tributária. 

(E) primeira instância, na avaliação especial 
de desempenho, sem a necessidade de 
advogado. 

 
 
26 Sobre o processo administrativo no 
âmbito da Administração Pública Federal, é 
correto afirmar que: 
 
(A) Terão prioridade na tramitação os 

procedimentos administrativos em que 
figure como parte ou interessado pessoa 
entre 40 e 50 anos de idade. 

(B) A edição de atos de caráter normativo 
pode ser objeto de delegação. 

(C) Os atos administrativos que decidam 
recursos administrativos deverão ser 
motivados, com indicação dos fatos e dos 
fundamentos jurídicos. 

(D) A administração não pode anular seus 
próprios atos, mesmo quando eivados de 
vício de legalidade. 

(E) O recurso administrativo será conhecido e 
julgado, ainda que interposto fora do 
prazo. 

 
 

27 A ética pode incidir para alterar as regras 
morais enraizadas na sociedade através da 
avaliação que faz de valores morais até então 
estabelecidos. Por exemplo, a escravidão, que 
há alguns anos era moralmente aceita, hoje, 
com louvor, já não mais o é. Isto demonstra 
como a crítica e a reflexão éticas auxiliam a(o) 
 
(A) exclusão das palavras em latim do 

vocabulário cotidiano. 
(B) elaboração de leis a favor do servidor 

público. 
(C) criação de crimes com penas mais 

elevadas. 
(D) redução do estudo dos direitos humanos. 
(E) desenvolvimento moral da sociedade. 
 
 
28 O princípio expresso da Administração 
pública que objetiva a igualdade de tratamento 
que a Administração deve dispensar aos 
administrados que se encontrem em idêntica 
situação jurídica, é o princípio da(o) 
 
(A) jurisprudência. 
(B) impessoalidade. 
(C) modicidade. 
(D) publicidade. 
(E) insegurança jurídica. 
 
 
29 Analise os seguintes itens: 
 
I A remuneração do servidor público é 

custeada pelos tributos pagos direta ou 
indiretamente por todos, até por ele próprio, 
e por isso se exige, como contrapartida, que 
a moralidade administrativa se integre no 
Direito, como elemento indissociável de sua 
aplicação e de sua finalidade, erigindo-se, 
como consequência, em fator de 
legalidade. 

II O trabalho desenvolvido pelo servidor 
público perante a comunidade deve ser 
entendido como acréscimo ao seu próprio 
bem-estar, já que, como cidadão, 
integrante da sociedade, o êxito desse 
trabalho pode ser considerado como seu 
maior patrimônio. 

III A função pública deve ser tida como 
exercício profissional e, portanto, se integra 
na vida particular de cada servidor público. 
Assim, os fatos e atos verificados na 
conduta do dia-a-dia em sua vida privada 
poderão acrescer ou diminuir o seu bom 
conceito na vida funcional. 
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Tendo em vista o Código de Ética Profissional 
do Servidor Público Civil do Poder Executivo 
Federal, é correto dizer que os itens acima são:  
 
(A) Sanções civis aplicáveis aos servidores. 
(B) Atos de improbidade administrativa. 
(C) Contravenções penais. 
(D) Regras deontológicas. 
(E) Direitos do servidor. 
 
 
30 Uma situação proibida ao servidor público 
federal pelo seu Código de Ética, é 
 
(A) o uso do cargo ou função, facilidades, 

amizades, tempo, posição e influências, 
para bem servir os administrados. 

(B) divulgar e informar a todos os integrantes 
da sua classe sobre a existência do 
Código de Ética, estimulando o seu 
integral cumprimento. 

(C) apresentar-se ao trabalho com 
vestimentas adequadas ao exercício da 
função. 

(D) manter-se atualizado com as instruções, 
as normas de serviço e a legislação 
pertinentes ao órgão onde exerce suas 
funções. 

(E) fazer uso de informações privilegiadas 
obtidas no âmbito interno de seu serviço, 
em benefício próprio, de parentes, de 
amigos ou de terceiros. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 Espaço reservado para rascunho 
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Parte III: Conhecimentos Específicos 
 
31 O trato urinário tem uma relação próxima 
com o sistema genital feminino. Em relação a 
isto, é correto afirmar que 
 
(A) a incidência de lesão ureteral causada por 

trauma eletrocirúrgico e por dissecção 
mecânica, durante a laparoscopia, são 
equivalentes e o seu reconhecimento é 
sempre imediato. 

(B) o ureter tem sua localização 
completamente retroperitoneal e a sua 
metade inferior atravessa a pelve após 
cruzar os vasos ilíacos comuns em sua 
bifurcação, logo medial aos vasos 
ováricos. 

(C) o cateterismo ureteral, em substituição à 
visualização direta dos ureteres, diminui 
os riscos de lesão do ureter em pacientes 
com fatores de risco, como endometriose 
e doença inflamatória pélvica. 

(D) a identificação das lesões vesicais 
durante o ato cirúrgico com reparo 
imediato não requer qualquer outra 
medida complementar, como drenagem 
contínua no pós-operatório. 

(E) nas histerectomias abdominais, é 
frequente a necessidade de dissecção 
cirúrgica até o nível do trígono vesical, 
tornando comuns as lesões dessa área 
crítica. 

 
32 Em relação à hiperprolactinemia, é correto 
afirmar que: 
 
(A) A hipertrofia e hiperplasia dos lactotrofos 

em resposta ao estímulo estrogênico, 
explica a observação clínica frequente do 
aumento dos microadenomas durante a 
gestação. 

(B) Níveis moderadamente elevados de 
prolactina são fidedignos, dispensando 
uma nova coleta para confirmação 
diagnóstica. 

(C) O tratamento clínico com um agonista da 
dopamina está indicado em todas as 
mulheres que apresentem níveis elevados 
de prolactina. 

(D) A secreção da prolactina está 
principalmente sob controle inibitório 
mediado pela dopamina. 

(E) O tratamento de escolha para os 
macroadenomas é a abordagem cirúrgica, 
por via transesfenoidal, pelo risco de 
compressão do quiasma óptico. 

33 Adolescente de 17 anos solicita método 
contraceptivo durante consulta ginecológica. 
Informa ser Gesta III Para III, sendo o último 
parto há seis meses. Em sua história 
ginecológica refere quadro de pré-eclâmpsia na 
última gestação, permanecendo com níveis 
tensionais elevados no pós-parto, fazendo uso 
regular de anti-hipertensivo com manutenção da 
pressão arterial dentro de níveis de 
normalidade. Ao exame físico apresenta, no 
momento, IMC: 30 e PA: 120/90mmHg e o 
exame ginecológico não evidenciou alterações. 
Baseado nos critérios de elegibilidade da OMS, 
os métodos contraceptivos considerados 
apropriados nesta situação são: 
 
(A) Diu T-cu; adesivo transdérmico, implante 
(B) Contraceptivo oral combinado, anel 

vaginal, injetável trimestral. 
(C) Dispositivo intra-uterino de levonorgestrel, 

implante, adesivo transdérmico. 
(D) Contraceptivo oral de progesterona, diu   

T-cu, contraceptivo oral combinado. 
(E) Diu T-cu; dispositivo intra-uterino de 

levonorgestrel, implante. 
 
34 Em relação às alterações mamárias, é 
correto dizer que: 
 
(A) Mulheres com mastite puerperal devem 

suspender a amamentação. 
(B) Os abscessos subareolares não 

puerperais resultam de ductos lactíferos 
obstruídos por tampões de queratina 
imediatamente atrás do mamilo e 
apresentam resolução definitiva com a 
drenagem simples. 

(C) A descarga papilar é considerada 
patológica quando apresenta as seguintes 
características: espontânea, uniductal, 
serosa ou hemorrágica. 

(D) A mastalgia cíclica tem maior prevalência 
em mulheres próximas à menopausa e 
requer avaliação específica para excluir 
patologia mamária maligna. 

(E) O tratamento da doença de paget do 
mamilo compreende: excisão ampla com 
margens negativas e estadiamento axilar 
através do linfonodo sentinela. 

 
. 
 
 
 
 
 



11 

 

35 Em relação aos tipos histológicos do 
carcinoma de endométrio, é correto afirmar que: 
 
(A) O carcinoma seroso caracteriza tumores 

altamente agressivos tipo II que surgem no 
endométrio atrófico de mulheres idosas. 

(B) O adenocarcinoma do tipo endometrioide 
corresponde à variação histológica menos 
frequente e de melhor prognóstico. 

(C) O carcinoma de células claras tem 
comportamento de agressividade 
semelhante ao tipo endometrioide. 

(D) A disseminação para o omento é comum no 
tipo endometrioide, mesmo quando não há 
invasão do miométrio ou ela é mínima. 

(E) A dosagem do CA-125 é útil como parâmetro 
para monitorar o acompanhamento                        
pós-operatório no tipo histológico 
endometrioide. 

 
36 Paciente com 25 anos procura 
atendimento médico com queixa de sensação 
de queimação e prurido vulvar, com início há 
aproximadamente uma semana, que evoluiu 
com presença de pequenas úlceras agrupadas. 
Relata quadro de mal-estar e febre baixa 
concomitante ao início dos sintomas genitais.  
 

O diagnóstico e tratamento proposto para esta 
afecção são, respectivamente, 
 
(A) sífilis primária / penicilina benzatina. 
(B) cancro mole / azitromicina. 
(C) granuloma inguinal / doxiciclina. 
(D) linfogranuloma venéreo / doxiciclina. 
(E) herpes genital / aciclovir. 
 
37 Paciente com 20 anos procurou serviço de 
saúde referindo corrimento vaginal 
esbranquiçado, com odor desagradável e com 
início após a menstruação. O exame especular 
mostrou vagina sem eritema, colo uterino 
normal e presença de conteúdo vaginal 
bolhoso. A hipótese diagnóstica, baseada nos 
dados clínicos, foi de vaginose bacteriana.  
 

Os resultados de exames que poderiam 
confirmar esta hipótese são: 
 
(A) Whiff test positivo; presença de clue cells 

no exame à fresco; pH vaginal>4,5. 
(B) Whiff test positivo; presença de                    

pseudo-hifas no exame à fresco;                           
pH vaginal>4,5. 

(C) Whiff test positivo; presença de clue cells 
no exame à fresco; pH vaginal<4,5. 

(D) Whiff test negativo; presença de             
pseudo-hifas no exame à fresco;               
pH vaginal<4,5. 

(E) Whiff test negativo; presença de              
pseudo-hifas no exame à fresco;                          
pH vaginal>4,5. 

 
38 Paciente com 37 anos, com ciclos 
menstruais regulares, com história de três 
partos por cesariana, com laqueadura tubária. 
Realizou colpocitologia oncótica de rotina cujo 
laudo demonstrou atipia de células glandulares. 
A conduta apropriada seria: 
 
(A) Colposcopia; curetagem endocervical. 
(B) Repetir a citologia oncótica em seis meses 

e encaminhar para colposcopia caso 
persista o resultado. 

(C) Conização do colo uterino. 
(D) Repetir a citologia oncótica em um ano. 
(E) Colposcopia; curetagem endocervical; 

amostragem endometrial. 
 
 
39 Em relação ao tratamento da 
incontinência urinária, é correto afirmar que: 
 
(A) O tratamento clínico com imipramina está 

contraindicado em mulheres com 
incontinência urinária mista. 

(B) Alguns pessários foram desenvolvidos 
para o tratamento da incontinência 
urinária de esforço, assim como de 
prolapso de órgão pélvico; e sua eficácia 
no tratamento da incontinência urinária 
independe do grau do prolapso genital. 

(C) O tratamento da incontinência urinária 
com uso de alças ou slings de uretra 
média mostrou-se efetivo, com altas taxas 
de cura, e são isentas de efeitos 
colaterais. 

(D) O uso de anticolinérgicos para tratamento 
da incontinência urinária de urgência está 
contraindicado em mulheres com 
glaucoma de ângulo estreito. 

(E) O uso dos slings pubovaginais está 
contraindicado em pacientes com 
insucesso em outros tratamentos 
cirúrgicos para incontinência. 
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40 Antônia levou sua filha de cinco anos ao 
médico porque estranhou as características da 
genitália externa ao realizar a higiene da 
criança. O exame clínico demonstrou 
aglutinação de pequenos lábios se estendendo 
por toda linha mediana até próximo ao clitóris, 
havendo, apenas, um pequeno canal ventral. A 
mãe nega que a criança apresente qualquer 
queixa.  
 

Em relação a este quadro, NÃO é correto 
afirmar que: 
 
(A) Embora a causa da aderência labial seja 

desconhecida, o hipoestrogenismo 
parece estar envolvido. 

(B) O tratamento clínico com uso de 
estrogênio tópico pode ocasionar irritação 
local, pigmentação vulvar e levar ao 
desenvolvimento do broto mamário. 

(C) O tratamento está sempre indicado 
visando evitar infecções urinárias de 
repetição. 

(D) Na ausência de resposta ao tratamento 
clínico, o tratamento cirúrgico pode ser 
indicado sob anestesia geral, com incisão 
em linha média, com eletrocautério sem 
necessidade de sutura. 

(E) A sinéquia de pequenos lábios pode ser 
encontrada associada à irritação vulvar, 
como as causadas por líquen escleroso, 
infecções por herpes simples e trauma 
vulvar por violência sexual. 

 
41  Há uma evidente relação entre a idade da 
mulher e fertilidade. Assim, a avaliação da 
reserva ovariana deve ser considerada na 
pesquisa de infertilidade. Baseado nessas 
afirmações, é correto dizer: 
 
(A) A dosagem do FSH para avaliar a reserva 

ovariana deve ser realizada no 15º dia do 
ciclo menstrual, quando, normalmente, 
ocorre o pico ovulatório. 

(B) A dosagem do FSH é um marcador mais 
precoce da diminuição da reserva 
ovariana quando comparada com a 
dosagem do AMH. 

(C) A investigação da reserva ovariana está 
indicada em mulheres acima de 40 anos 
após um ano de insucesso na tentativa de 
engravidar, em todas as mulheres que 
manifestem desejo de ter filhos. 

(D) A contagem dos folículos antrais, através 
da ultrassonografia, como indicador da 
reserva ovariana é considerada preditiva 
de resposta inadequada à estimulação de 
gonadotrofinas quando abaixo de 20. 

(E) A dosagem do AMH (hormônio                      
anti-mülleriano), como marcador da 
reserva ovariana, pode ser realizada em 
qualquer fase do ciclo menstrual. 

 
42  Paciente com 20 anos procura 
atendimento médico com queixa de infertilidade. 
Relata telarca aos 12 anos e pubarca aos             
13 anos. Nega menarca e refere início da vida 
sexual aos 18 anos. O exame físico mostrou 
telarca e pubarca Tanner IV; vulva eutrófica, 
vagina em fundo cego com, aproximadamente, 
cinco centímetros de comprimento. Durante a 
investigação diagnóstica realizou cariótipo cujo 
resultado foi 46, XX.  
 

A hipótese diagnóstica para esse caso é: 
 

(A) Agenesia dos ductos de Müller 
(B) Insensibilidade androgênica 
(C) Anovulação crônica 
(D) Síndrome de Asherman 
(E) Amenorreia hipotalâmica   
 
43 Constitui o tratamento cirúrgico para o 
câncer de colo uterino estádio IA2 para 
pacientes com prole constituída: 
 

(A) Histerectomia extra-fascial. 
(B) Histerectomia radical modificada e 

linfadenectomia pélvica. 
(C) Histerectomia radical e linfadenectomia 

pélvica. 
(D) Traquelectomia radical e linfadenectomia 

pélvica. 
(E) Traquelectomia radical. 
 
44 Paciente com 60 anos procura 
atendimento médico, com queixa de 
ressecamento vaginal, com dispareunia, o que 
levou a uma diminuição da libido. Relata última 
menstruação há, aproximadamente, dez anos. 
Refere que usou terapia hormonal, por via oral, 
nos primeiros dois anos após a menopausa 
devido à presença de fogachos. Refere que 
interrompeu o tratamento porque ficou receosa 
do uso prolongado já que sua tia teve câncer de 
mama. Informa que ainda mantém queixa dos 
fogachos, porém em menor intensidade. A 
conduta indicada é: 
 

(A) Retorno da terapia hormonal por via oral 
de forma contínua. 

(B) Uso de estrogênio tópico. 
(C) Retorno da terapia hormonal por via oral 

de forma cíclica. 
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(D) Retorno da terapia hormonal por via 
transdérmica para diminuir risco 
tromboembólico.  

(E) Retorno da terapia hormonal por via 
transdérmica para diminuir risco 
tromboembólico associado ao uso do 
androgênio. 

 
45 Paciente com 27 anos procura 
atendimento médico referindo dificuldade para 
engravidar. Em sua história clínica refere que 
vem apresentando ciclos menstruais irregulares 
há, aproximadamente, um ano com períodos de 
amenorreia. O exame laboratorial demonstrou 
FSH: 40mUI/l em duas dosagens consecutivas, 
com intervalo de 30 dias, sugerindo um 
diagnóstico de insuficiência ovariana prematura.  
 

Nesse caso, é correto dizer que: 
 
(A) As causas mais frequentes de 

insuficiência ovariana prematura são 
aquelas adquiridas através de infecções, 
doenças autoimunes, tratamento 
medicamentoso ou cirúrgico. 

(B) A idade de realização de tratamento 
quimioterápico e/ou radioterápico não 
interfere com a probabilidade de 
desenvolver insuficiência ovariana e 
maior chance de recuperar a função 
ovariana ao longo do tempo. 

(C) A reposição hormonal, nos casos de 
insuficiência ovariana prematura, só está 
indicada na vigência de sintomas 
vasomotores. 

(D) A disgenesia gonadal é a causa mais 
frequente de insuficiência ovariana 
prematura, havendo indicação de 
realização de cariótipo. 

(E) Quando indicada a reposição hormonal, 
nos casos de insuficiência ovariana 
prematura, deve seguir os preceitos 
vigentes de menor dose e menor tempo. 

 
46 A hemorragia intraoperatória deve ser 
evitada com a otimização do preparo                   
pré-operatório, exposição cirúrgica adequada e 
técnica cirúrgica apropriada. Alguns cuidados 
tanto no pré-operatório quanto no momento da 
cirurgia são relevantes no controle desta 
intercorrência.  
 

Com relação ao controle do sangramento 
intraoperatório é correto afirmar que: 
 
(A) O sangramento venoso na pelve, 

geralmente, tem origem em um plexo 
venoso e raramente provém de um único 

vaso. Assim, sangramentos vultuosos 
provenientes destas estruturas devem ser 
abordados, inicialmente, sem a tentativa 
de individualizar o vaso, visando preservar 
as condições hemodinâmicas da 
paciente. 

(B) Naquelas situações cirúrgicas que 
dificultam a esqueletização adequada dos 
pedículos vasculares, o uso de pinças 
teciduais grandes elimina o risco de 
deslizamento e sangramento durante a 
ligadura. 

(C) A ligadura do ramo anterior da artéria 
ilíaca interna compromete a viabilidade 
dos órgãos pélvicos. 

(D)  Os clipes de titânio selam vasos por meio 
de compressão direta e, apesar de 
requererem dissecção cirúrgica do vaso e 
de não se soltarem, têm a desvantagem 
do tempo cirúrgico prolongado para sua 
aplicação. 

(E) A ligadura da artéria ilíaca externa requer 
reparo para manter o suprimento 
sanguíneo dos membros inferiores. 

 
47 Maria Joaquina, 62 anos, Gesta II Para II, 
com última menstruação aos 55 anos, procurou 
atendimento ginecológico de rotina, sem 
queixas. A colpocitologia oncótica mostrou 
presença de epitélio escamoso, com sinais de 
atrofia, sem malignidade. A ultrassonografia 
transvaginal mostrou útero com 60 X 40 X 
25mm; endométrio com 2mm. Imagem cística 
em topografia anexial direita com 3,0 X 3,0cm, 
unilocular. Anexo esquerdo não visualizado. Foi 
solicitada dosagem de CA-125 que se mostrou 
normal e a revisão do prontuário evidenciou que 
a mesma imagem anexial direita foi visualizada 
em exame realizado há dois anos.  
 

A conduta adequada é: 
 
(A) Histerectomia total abdominal com 

anexectomia bilateral e linfadenectomia 
pélvica, paraaórtica e omentectomia. 

(B) Histerectomia total abdominal com 
anexectomia bilateral. 

(C) Expectante. 
(D) Anexectomia direita. 
(E) Ooforoplastia direita. 
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48 A queixa de dor pélvica é comum nos 
atendimentos ginecológicos ambulatoriais. 
Constitui uma assertiva FALSA em relação a 
esta queixa clínica: 
 

(A) A histerectomia total abdominal com 
salpingo-ooforectomia bilateral constitui o 
tratamento definitivo nos casos de congestão 
pélvica. 

(B) A cistite intersticial pode constituir uma causa 
de dispareunia. 

(C) A liberação de citocinas pró-inflamatórias e 
prostaglandinas pelos implantes 
endometrióticos dentro do líquido peritoneal 
pode ser uma das causas da dor pélvica na 
endometriose. 

(D) A confirmação dos distúrbios funcionais do 
intestino exige início dos sintomas há mais 
de seis meses e ocorrência de mais de três 
dias por mês nos últimos três meses. 

(E) A pesquisa de violência sexual deve fazer 
parte da investigação da dor pélvica crônica. 

 
49 Com relação ao desenvolvimento do 
Sistema Respiratório no feto, afirma-se que: 
 

I a produção máxima do surfactante ocorre em 
torno de 37 semanas, sendo a lecitina o seu 
principal componente. 

II a formação das estruturas envolvidas nas trocas 
gasosas ocorre na primeira etapa da maturação 
pulmonar (período pseudoganglionar). 

III parte do fluido pulmonar é expelida pelos 
movimentos respiratórios, contribuindo para o 
volume e composição do líquido amniótico. 

 

Está correto o contido em, apenas, 
 

(A) I e II 
(B) I e III 
(C) II  
(D) II e III 
(E) III 
 
50 O teste oral de tolerância à glicose 
(TOTG), como método de rastreio do Diabete 
Melito Gestacional, deve ser realizado entre 24 
e 28 semanas de acordo com o estudo HAPO, 
quando a gestante apresentar glicemia de jejum 
na primeira consulta de pré-natal 
 

(A) <92 mg/dL. 
(B) entre 92 e 126 mg/dL. 
(C) ≥126 mg/dL. 
(D) entre 100 e 120 mg/dL. 
(E) quando a gestante for sabidamente 

diabética.  
 

51 Apesar da existência de testes 
diagnósticos sensíveis e de possuir tratamento 
efetivo de baixo custo, a sífilis continua sendo 
um problema de saúde pública no Brasil. Na 
gravidez, considera-se que o tratamento foi 
adequado quando é observado: 
 
I O uso de Penicilina Benzatina. 
II O tratamento concluído pelo menos 30 dias 

antes do parto. 
III O parceiro tratado concomitantemente. 
 
Dos itens acima, 
 
(A) apenas I está correto. 
(B) I, II e III estão corretos. 
(C) apenas I e III estão corretos. 
(D) apenas II está correto. 
(E) apenas II e III estão corretos. 
 
 
52 Uma paciente chega à Maternidade com 
queixa de perda de líquido, com gestação de    
29 semanas. Ao exame especular visualiza-se 
saída de líquido através do colo uterino. A 
medida do fundo uterino é compatível com a 
idade gestacional e a atividade uterina é nula. 
Os exames laboratoriais estão normais e não 
existe nenhum sinal clínico de infecção.                            
 

A melhor opção para este caso, com feto hígido, 
é a internação para conduta expectante que 
inclui: 
 
I Corticoide para acelerar a maturação 

pulmonar fetal. 
II Tocólise venosa. 
III Antibiótico para aumentar o período de 

latência. 
IV Exame físico diário através de toque 

vaginal para acompanhar a evolução do 
colo uterino. 

 
Dos itens acima mencionados, estão corretos, 
apenas: 
 
(A) I, II e IV 
(B) I e III 
(C) II e III 
(D) III e IV 
(E) II, III e IV 
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53 A hemorragia pós-parto é uma 
emergência obstétrica, sendo uma das 
principais causas de mortalidade materna em 
nosso meio.  
 

Considere as afirmativas: 
 

I A sobredistensão uterina provocada por 
gestação gemelar, polidramnia ou 
macrossomia fetal é um importante fator de 
risco para a atonia uterina pós-parto. 

II Os balões intrauterinos devem ser 
utilizados de imediato, antes mesmo da 
terapia farmacológica.  

III O uso de medicamentos para tocólise e da 
ocitocina está relacionado à maior 
incidência de atonia uterina. 

 
Estão corretos, apenas, os itens: 
 
(A) I 
(B) I e II 
(C) I e III 
(D) II 
(E) III 
 
 
54 É considerada como fator de risco maior 
para tromboembolismo venoso na gravidez e 
puerpério, sendo que sua presença de forma 
isolada é indicação para a anticoagulação: 
 
(A) Obesidade 
(B) Gestação múltipla 
(C) Insuficiência venosa de membros inferiores 
(D) Tabagismo 
(E) Transfusão sanguínea 
 
 
55 Para uma adequada assistência ao parto 
deve-se ter conhecimento que 
 
(A) o clampeamento precoce do cordão 

umbilical reduz a incidência de anemia 
neonatal. 

(B) a episiotomia deve ser realizada de forma 
rotineira para evitar tocotraumatismos. 

(C) o quarto período se caracteriza pelo 
descolamento, descida e expulsão da 
placenta e dos anexos. 

(D) imediatamente após a expulsão fetal 
deve-se administrar 10UI de ocitocina IM. 

(E) durante o segundo período, a ausculta 
fetal intermitente deve ser realizada a 
cada 30 minutos. 
 
 

56 Gestante com 20 anos de idade, gesta II 
para I, com um parto normal prematuro anterior, 
dá entrada no pronto-socorro com 30 semanas, 
em trabalho de parto, sem uma causa aparente, 
com batimentos cardíacos fetais de 132/min. 
rítmicos e apresentação cefálica com colo 
pérvio para 2 cm. A tentativa de tocólise não 
obteve sucesso, evoluindo para trabalho de 
parto franco.  
 

Nessa condição, deve-se: 
 

I Administrar antibiótico profilático para 
streptococos β-hemolíticos. 

II Utilizar o sulfato de magnésio para 
neuroproteção fetal. 

III Realizar uma cesariana de urgência por 
prematuridade. 

 

Dos itens acima mencionados, estão corretos, 
apenas:  
 
(A) I 
(B) I e II 
(C) I e III 
(D) II e III 
(E) III 
 
57 Quando um casal procura por 
aconselhamento pré-gestacional, deve-se 
informar que: 
 
(A) O uso de anticonvulsivantes não interfere 

no metabolismo do ácido fólico, não 
havendo necessidade de suplementação. 

(B) Os inibidores da enzima conversora da 
angiotensina é o anti-hipertensivo de 
escolha neste período. 

(C) Não se recomenda o rastreio universal da 
sífilis antes da gravidez, somente durante 
o pré-natal. 

(D) A dosagem do tsh não é importante nas 
diabéticas tipo i, já que não existe 
associação desta patologia com o 
hipotireoidismo. 

(E) O risco de malformações cardíacas e do 
tubo neural está aumentado nas 
diabéticas mal controladas. 

 
58 Gestante na 8ª semana, apresentando 
IgG positivo para toxoplasmose e IgM positivo, 
em títulos baixos. O procedimento correto é 
  
(A) realizar amniocentese imediata.  
(B) iniciar o tratamento.  
(C) repetir sorologia em 4 semanas. 
(D) solicitar teste de avidez para IgG. 
(E) proceder cordocentese após 16 semanas.  



16 

 

59 Primigesta de 19 anos, sem 
acompanhamento pré-natal, com 30 semanas, 
apresenta cefaleia, epigastralgia e diplopia. PA 
igual a 160/100 mmHg.  
 

Recomenda-se:  
 

(A) Internação, complementação de exames 
laboratoriais e interrupção de gravidez.  

(B) Internação imediata, corticoterapia e 
indução com misoprostol.  

(C) Internação, complementação laboratorial 
e sulfato de magnésio.  

(D) Acompanhamento ambulatorial diário e 
corticoterapia.  

(E) Medicação anti-hipertensiva de 
emergência e posterior acompanhamento 
ambulatorial. 

 
60 Uma gestante de 34 semanas comparece ao 
pré-natal queixando-se de prurido generalizado. O 
médico não observa pápulas, placas ou outras 
lesões dermatológicas, exceto pequenas 
escoriações nos antebraços e pernas.  
 

Entre as preocupações e condutas inclui-se a 
 

(A) solicitação de bilirrubinas e ácidos biliares 
séricos.  

(B) prescrição de colestiramina e 
antipruriginosos.  

(C) aplicação de corticoide tópico.  
(D) aplicação de dissulfiram após banho.  
(E) interrupção imediata da gestação. 
 
 
61 Constituem modificações gravídicas 
gerais do organismo materno: 
 
(A) Aumento no volume de reserva expiratória 

e de frequência respiratória.  
(B) Hipermotilidade do trato urinário e 

polaciúria.  
(C) Aumento no tempo de esvaziamento 

gástrico e hipoatividade da vesícula biliar.  
(D) Hemodiluição sanguínea e diminuição na 

concentração de fibrinogênio.  
(E) Redução do débito cardíaco e aumento do 

volume plasmático 
 
 
62 Em uma maternidade do Sistema Único 
de Saúde, um obstetra plantonista atende a 
uma parturiente de 40 anos, com gestação de 
termo, grande multípara com partos normais, 
sem intercorrências mórbidas. A pedido do 
casal, realiza sem vantagens financeiras, 

cesárea para a consecução da laqueadura 
tubária.  
 

É correto afirmar que: 
  
(A) Não havendo legislação a respeito, o ato 

médico foi louvável.  
(B) Ele poderia efetuar a laqueadura pós-

parto pela técnica periumbilical. 
(C) É ato legal, pois em grande multípara 

outras gestações seriam danosas à 
paciente.  

(D) O obstetra cometeu uma infração e pode 
ser penalizado.  

(E) É ato legal, pois havia consentimento do 
parceiro. 

 
63 Na apresentação cefálica fletida, a 
insinuação é identificada quando o  
 
(A) vértice ultrapassa o plano zero de De Lee.  
(B) biparietal ultrapassa o plano III de Hodge.  
(C) lâmbda ultrapassa o plano I de De Lee.  
(D) bregma ultrapassa o plano III de Hodge.  
(E) biparietal penetra na pelve. 
 
64  Multípara, 38 anos, história de doença 
inflamatória pélvica há 6 meses, amenorreia de 
6 semanas, apresenta imagem de pequena 
massa tubária à esquerda e útero vazio, com 
reação decidual.  
 

Nesse caso, o tratamento com metotrexato 
pode ser indicado se houver:  
 

I ausência de atividade cardíaca fetal.  
II instabilidade hemodinâmica.  
III desejo reprodutivo.  
IV beta HCG > 10 000.  
 

Está correto o contido apenas em:  
 

(A) I 
(B) I e III 
(C) II e III 
(D) III e IV 
(E) IV 
 
65 A velocidade sistólica máxima da artéria 
cerebral média fetal é utilizada para orientar a 
conduta em gestantes com 
 

(A) fetos com malformação cardíaca.  
(B) doença hipertensiva específica da gestação.  
(C) fenômenos tromboembólicos. 
(D) doença hemolítica perinatal.  
(E) diabetes gestacional.  
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