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CONHECIMENTOS GERAIS

Língua Portuguesa

Leia o texto para responder às questões de números 01 a 05.

O silêncio dos pais

Há pouco tempo recebi a visita de um amigo acompanhado 
por um casal com um filho pequeno. O garoto, inquieto, se reme-
xia no colo da mãe e gritava, enquanto conversávamos. Sem me 
pedir, a mãe pegou um tamborzinho hindu que estava dependu-
rado na parede e deu para o filho brincar. O menino se acalmou. 
Continuei a conversa com um olho nas visitas, outro no tambor. 
Tratava-se de um presente enviado por uma grande amiga que vive 
na Inglaterra. Na despedida, o garoto continuava com o tambor. 
Sorridente, a mãe declarou:

– Agora não dá mais para tirar dele!
– Sinto muito, mas é de estimação – respondi.
Brava, a mulher convenceu o filho a me devolver o tamborzi-

nho. Soube mais tarde que me achou um “mal-educado”. Pensei: 
e o garoto? Vai crescer achando que pode entrar na casa alheia e 
pegar o que quiser!

Certa vez recebi a visita de um casal de amigos com o filho 
de 6 anos. O pimpolho começou a pular no meu pufe de camurça, 
sem parar, como se fosse uma cama elástica. A mãe orgulhosa-
mente me olhou e sorriu. O pai nem prestou atenção. As botinhas 
sujavam o tecido. Timidamente, pedi:

– Pare de pular, senão vai estragar o pufe.
Ofendida, a mãe disse não gostar que dessem ordens a seu 

filho. Meu pufe ficou cheio de marcas e tive de trocar o tecido!
É injusto dizer que isso é coisa de brasileiro. Recentemente, 

em uma viagem a Edimburgo, na Escócia, tomei um ônibus turís-
tico, que percorria a cidade com um guia explicando seus princi-
pais pontos. No primeiro banco se sentava uma mulher com uma 
menininha linda, de uns 2 anos. A garota não parava de gritar. O 
passeio se tornou torturante. A guia tentava delicadamente conter 
a garota. A mãe não dizia uma palavra. Finalmente, a guia pediu:

– Por favor, fique quieta. Deixe os outros passageiros apro-
veitarem!

A menina não entendeu. A mãe continuou muda. Ausente.
Quando criança, eu tinha uma boa ideia de como devia me 

comportar. Minha mãe avisava ao sair de casa:
– Não vá fazer manha!
Cresci com a noção de que se deve respeito ao próximo, por-

tanto é terrível ver cenas em que pais deixam os filhos tripudiarem 
sem um gesto sequer.

Definir limites é importante. Que educação é essa que não 
ensina respeito ao próximo? Mas talvez certos pais modernos 
achem que também podem tudo. Esse é o problema.

(Walcyr Carrasco, Veja São Paulo, 21.04.2010. Adaptado)

01.	Assinale a alternativa em que a conjunção estabelece, entre 
as orações, a relação de conclusão.
(A)	 O garoto, inquieto, se remexia no colo da mãe e gritava, 

enquanto conversávamos.
(B)	 – Sinto muito, mas é de estimação – respondi.
(C)	 Meu pufe ficou cheio de marcas e tive de trocar o tecido!
(D)	 Quando criança, eu tinha uma boa ideia de como devia 

me comportar.
(E)	 … portanto é terrível ver cenas em que pais deixam os 

filhos tripudiarem sem um gesto sequer.

02.	De acordo com o texto, é correto afirmar que
(A)	 a mãe que exigiu levar o tamborzinho agiu corretamente, 

pois as crianças não devem passar por frustrações.
(B)	 o cronista foi intransigente quando reclamou do garoto 

que pulava em seu pufe, pois não se deve tolher a inicia-
tiva das crianças.

(C)	 a mãe da garotinha que estava no ônibus turístico tinha 
autoridade sobre a filha, mas não interferiu por estar 
distraída com o passeio.

(D)	 alguns pais não têm competência para educar os filhos e, 
por esse motivo, formarão pessoas sem limites e inaptas 
para viverem em sociedade.

(E)	 os brasileiros fazem jus à fama de povo mal-educado, pois 
são numerosos os exemplos de nossa falta de cidadania 
em comparação a outros países.

03.	 Considere as afirmações sobre o emprego da próclise, isto é, 
do pronome oblíquo antes do verbo.
	 I.	Em − Soube mais tarde que me achou um “mal-educa-

do”.− a partícula atrativa é um pronome relativo.
	II.	Em − A mãe orgulhosamente me olhou e sorriu. − a par-

tícula atrativa é um advérbio.
	III.	Em − Cresci com a noção de que se deve respeito ao 

próximo… − a partícula atrativa é uma conjunção.

É correto o que se afirma em
(A)	 I, apenas.
(B)	 III, apenas.
(C)	 I e II, apenas.
(D)	 II e III, apenas.
(E)	 I, II e III.

04.	Assinale a alternativa que completa, correta e respectivamen-
te, o texto a seguir.

A mãe insistiu para  dar o tamborzinho ao seu filho, 
mas não  dei ao garoto, pois era de estimação. Para 

, esse garoto crescerá achando que pode tudo.
(A)	 eu … o … mim
(B)	 eu … lhe … mim
(C)	 eu … lhe … eu
(D)	 mim … o … eu
(E)	 mim … lhe … mim

05.	Assinale a alternativa que completa, correta e respectivamen-
te, as frases a seguir.

O cronista fez uma viagem  Escócia.
Alguns pais se recusam  dizer não aos filhos.
Graças  boa educação que recebeu, o cronista exercita 
a cidadania.
Para o cronista, os pais modernos se submetem  vontades 
dos filhos.
(A)	 a … à … à … as
(B)	 a … a … a … às
(C)	 à … a … à … às
(D)	 à … à … à … as
(E)	 à … a … a … às
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06.	 Considere o texto.

Ibirapuera inaugura brinquedo acessível  
a criança deficiente

Neste domingo, antevéspera do Dia da Criança, um novo 
brinquedo, acessível para crianças com deficiência, será inaugu-
rado no parque Ibirapuera.

A nova atração conta com rampas de acesso e corrimãos, para 
crianças com mobilidade reduzida, e piso tátil, para orientação de 
crianças com deficiência visual, além de intervenções sonoras, 
como instrumentos de percussão.

Segundo a Secretaria Municipal da Pessoa com Deficiência e 
Mobilidade Reduzida, o brinquedo também é voltado para crianças 
sem deficiência, já que a ideia é levar aos parques a perspectiva 
de inclusão com algo que não seja atrativo apenas para um seg-
mento específico.

Para Thaís Frota, arquiteta especializada em acessibilidade, 
o brinquedo “possibilita a brincadeira entre todas as crianças sem 
segregar. Além disso, a mãe em cadeiras de rodas pode acompa-
nhar o filho que não tem deficiência.”

A administração do parque afirmou que o projeto começou 
após a Lei n.º 11.982, de julho de 2009, que obriga parques a 
adaptarem pelo menos 5% de seus brinquedos para a utilização 
por pessoas que tenham algum tipo de deficiência.

(Luiz Gustavo Cristino, Folha de S.Paulo, 08.10.2010. Adaptado)

De acordo com a leitura do texto, pode-se concluir que

(A)	 o novo brinquedo do parque do Ibirapuera foi projetado 
privilegiando as crianças que têm deficiência auditiva, 
pois há intervenções sonoras.

(B)	 crianças não portadoras de deficiências também poderão 
se utilizar do brinquedo, mas em situações pré-determi-
nadas pelo parque.

(C)	 brinquedos, como o do Ibirapuera, provavelmente serão 
incorporados a outros parques, pois há uma lei que exige 
essa adaptação.

(D)	 a aquisição de brinquedos desse tipo se deve à iniciativa 
dos frequentadores do mais famoso parque de São Paulo.

(E)	 há uma falha no projeto, pois o brinquedo está instalado 
em local ainda inacessível para os pais com deficiência.

07.	Assinale a alternativa correta quanto à concordância verbal 
e nominal.

(A)	 Foram impressas, em papel de péssima qualidade, os 
formulários e as fichas de inscrição.

(B)	 Tamires sentiu-se meio constrangida ao saber que não 
fora escolhida para o cargo.

(C)	 Vão haver discussões acirradas durante a execução deste 
projeto.

(D)	 Fazem algumas horas que a paciente está na mesa de 
cirurgia.

(E)	 Ocorreu, durante o inverno, várias alterações de tempe-
ratura.

08.	 Considere as afirmações sobre a tirinha.

Não!

Ra, Ra... As crianças de
hoje não respeitam os
mais velhos!

Qual é a sua,
‘’coroa’’?

Raquel, hora de dormir!

(Dick Browne. O melhor de Hagar, o Horrível. v.1 Porto Alegre : L&PM 
Pocket, 2009)

	 I.	A atitude do pai, no segundo quadrinho, e as atitudes da 
garotinha evidenciam comportamentos que se opõem.

	II.	Ao ouvir o comentário de Hagar, o jovem se irritou, pois 
foi uma observação sem fundamento algum.

	III.	Na expressão − Qual é a sua, “coroa”? − empregou-se a 
linguagem figurada das palavras.

É correto o que se afirma em

(A)	 I, apenas.

(B)	 III, apenas.

(C)	 I e II, apenas.

(D)	 II e III, apenas.

(E)	 I, II e III.

09.	Assinale a frase correta quanto ao emprego do plural.

(A)	 Os pôsteres da campanha publicitária já chegaram da 
gráfica.

(B)	 Os cidadões precisam vigiar os políticos eleitos.

(C)	 Os chapéis encomendados pelos atores estão perfeitos 
para a cena.

(D)	 Compramos pãozinhos doces para o lanche.

(E)	 Os degrais da escada estão escorregadios por causa da 
chuva.

10.	Assinale a alternativa em que o verbo em destaque está em-
pregado corretamente.

(A)	 Espera-se que todos os atores estejem preparados para 
a estreia.

(B)	 Quando eles verem o novo modelo do carro, reconhe-
cerão as linhas arrojadas.

(C)	 Se Amanda manter esse ritmo de trabalho, não evitará 
o estresse.

(D)	 As crianças vem ao parque e se divertem nos brinquedos.

(E)	 Todos os dias, nós pomos a correspondência em ordem.
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Atualidades

11.	 Em agosto de 2010, manifestando-se sobre a gripe H1N1, a 
diretora-geral da Organização Mundial de Saúde, Margaret 
Chan,
(A)	 reconheceu a supervalorização dos riscos dessa gripe.
(B)	 criticou a vacinação em massa, considerada desnecessária 

e cara.
(C)	 confirmou a erradicação dessa gripe no mundo inteiro.
(D)	 alertou para a mutação desse vírus, que se tornou mais 

agressivo.
(E)	 anunciou o início da fase pós-pandêmica dessa doença.

12.	 A associação da (...) com a (...) poderá ampliar a oferta de 
voos para os consumidores brasileiros. (...)
Na sexta, as duas empresas anunciaram a intenção de unir as 
duas companhias, por meio da troca de ações. (...)
A operação depende do aval da Anac (Agência Nacional 
de Aviação Civil) e do Cade (Conselho Administrativo de 
Defesa Econômica).

(Folha de S.Paulo, 17.08.2010)

As duas companhias aéreas são
(A)	 Gol e United.
(B)	 Azul e Continental.
(C)	 Varig e Delta.
(D)	 TAM e LAN.
(E)	 Webjet e Avianca.

13.	 Em agosto de 2010, morreu a professora Dorina de Gouvêa 
Nowill, uma das maiores ativistas pela inclusão social no 
Brasil. Em 1946, ela criou uma fundação que, em 1991, 
recebeu seu nome. Seu trabalho estava voltado para os
(A)	 portadores do vírus HIV.
(B)	 cadeirantes.
(C)	 deficientes visuais.
(D)	 autistas.
(E)	 portadores da Síndrome de Down.

14.	 A falta d’água no oeste e no sul do (...), provocada pela seca 
que se estende desde o mês de agosto nas duas regiões, está 
fazendo com que as prefeituras tenham de recorrer a poços 
artesianos para obter água potável.
Em todo o Estado, 40 mil famílias já foram atingidas pelo iso-
lamento depois que os rios baixaram a níveis mínimos. Dos 62 
municípios (...), 29 decretaram situação de emergência. (...)
Em São Paulo de Olivença, sete pessoas morreram por causa 
de água contaminada entre agosto e setembro deste ano.

(Folha de S.Paulo, 20.10.2010. Adaptado)

Essa situação atinge o Estado do
(A)	 Amazonas.
(B)	 Pará.
(C)	 Tocantins.
(D)	 Piauí.
(E)	 Mato Grosso.

15.	O relatório divulgado pela Agência Internacional de Energia 
Atômica, em setembro de 2010, informou que o Irã

(A)	 seguiu à risca os termos do acordo mediado por Brasil e 
Turquia em maio.

(B)	 acelerou seu programa nuclear e vetou a entrada de 
inspetores da agência.

(C)	 já desenvolveu a tecnologia necessária para a construção 
de bombas atômicas.

(D)	 diminuiu sensivelmente a quantidade de urânio enrique-
cido a baixo teor.

(E)	 cooperou com a agência e reafirmou o caráter pacífico 
de suas atividades.

16.	 A oposição (...) impôs um revés ao presidente Hugo Chávez 
nas eleições legislativas de anteontem.
Com as 67 cadeiras obtidas nas urnas, não só impediu que 
o governo alcançasse a meta de assegurar dois terços dos 
165 deputados como desferiu um golpe simbólico: somadas, 
as principais forças opositoras alcançaram mais de 50% dos 
votos nacionais.

(Folha de S.Paulo, 28.09.2010)

Essas eleições ocorreram

(A)	 na Colômbia.

(B)	 no Chile.

(C)	 no Uruguai.

(D)	 na Venezuela.

(E)	 no Peru.

17.	De acordo com dados divulgados pelo IBGE em setembro de 
2010, o Produto Interno Bruto brasileiro, no segundo trimestre 
deste ano,

(A)	 cresceu 0,8% em relação ao primeiro trimestre de 2009.

(B)	 diminuiu 9,1% em relação ao primeiro trimestre de 2010.

(C)	 manteve-se igual ao do mesmo período de 2009.

(D)	 diminuiu 5,7% em relação ao primeiro trimestre de 2009.

(E)	 cresceu 1,2% em relação ao primeiro trimestre de 2010.

18.	 Cuba irá libertar outros três presos políticos, sob a condição 
de que eles partam para a Espanha. Com essa decisão, che-
ga a 39 o número de dissidentes libertados após um acordo 
firmado entre o presidente Raúl Castro e a Igreja Católica.
Em julho, Cuba se comprometeu a libertar em um prazo de 
três a quatro meses um total de 52 dissidentes presos em 2003.

(www.estadao.com.br/noticia, 27.09.2010)

Esses dissidentes estavam presos porque

(A)	 tentaram fugir do país, com ajuda de exilados na Europa.

(B)	 foram condenados por fazerem oposição ao governo.

(C)	 apoiaram um golpe para reconduzir Fidel Castro ao poder.

(D)	 passaram segredos militares a espiões venezuelanos.

(E)	 planejaram um atentado contra o papa, que visitava o país.
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19.	 A Comissão Europeia – o braço executivo da UE – deu 
ontem prazo de duas semanas para que a França cumpra a 
legislação do bloco ou sofra a abertura de um processo legal 
devido (...).
“A França não está aplicando a lei europeia sobre livre 
movimento como deveria, então decidimos dar início a um 
procedimento contra a França por infringi-la”, afirmou 
ontem a comissária de Justiça, Viviane Reding.

(Folha de S.Paulo, 30.09.2010)

A Comissão Europeia (CE) anunciou ontem a suspensão de 
queixa contra a França (...).
Na sexta-feira passada, (...) o governo francês aceitou aplicar 
adequadamente a normativa europeia de 2004 que garante 
a livre circulação dos cidadãos do bloco (...).
Paris fez “o que foi pedido” e, por isso, o braço executivo 
do bloco abandonou a ameaça de abrir um processo por 
infração (...).

(Folha de S.Paulo, 20.10.2010)

A Comissão Europeia abriria um processo contra a França 
devido

(A)	 ao projeto de lei que proíbe o uso de símbolos religiosos 
e étnicos em locais públicos.

(B)	 às medidas discriminatórias contra os imigrantes das 
ex-colônias africanas.

(C)	 às deportações de ciganos, principalmente para a Romê-
nia e a Bulgária.

(D)	 aos escândalos que envolvem a evasão de divisas facili-
tada pela existência do bloco.

(E)	 à exigência de visto para a entrada de cidadãos dos países-
‑membros.

20.	 Perto de completar quatro anos no poder, o presidente Rafael 
Correa, segundo diversos analistas, saiu fortalecido da crise 
política causada na quinta-feira pela (...).
Ontem, Correa, que tem mais de 60% de aprovação popular, 
afirmou pelo canal estatal 2 (...) “Não conseguirão transfor-
mar o país em uma nova Honduras.”

(O Estado de S.Paulo, 03.10.2010)

Essa crise política relaciona-se à

(A)	 rebelião das forças policiais, interpretada como uma 
tentativa de golpe.

(B)	 proposta do presidente de modificar a Constituição para 
permitir sua reeleição.

(C)	 reação popular contra medidas de estatização de 
empresas.

(D)	 resistência do Congresso ao projeto presidencial de 
aumento de mandato.

(E)	 greve geral decretada pelos sindicatos, entendida como 
interferência externa.

Política de Saúde

21.	 Considere as seguintes competências:

	 I.	ordenar a formação de recursos humanos na área da saúde;
	II.	participar da execução das ações de saneamento básico;
	III.	fiscalizar e inspecionar o teor nutricional dos alimentos;
	IV.	colaborar na proteção do meio ambiente do trabalho.

Segundo a Constituição Federal, são competências do Sistema 
Único de Saúde aquelas mencionadas nos itens:

(A)	 I, II, III e IV.

(B)	 I, II e III, apenas.

(C)	 I, III e IV, apenas.

(D)	 I, II e IV, apenas.

(E)	 II e III, apenas.

22.	As ações e os serviços de saúde em nosso país são conside-
rados de relevância pública e sua execução deve ser feita

(A)	 apenas por pessoas físicas ou jurídicas de direito privado.

(B)	 apenas diretamente pelo Poder Público.

(C)	 apenas por serviços terceirizados.

(D)	 apenas por pessoas físicas ou jurídicas de direito público.

(E)	 pelo Poder Público e por pessoas físicas ou jurídicas de 
direito privado.

23.	No Município de Diadema, de acordo com sua Lei Orgânica, 
é correto afirmar que

(A)	 é permitida a designação ou nomeação para cargos ou 
funções diretivas na área da saúde, de pessoas que parti-
cipam da direção, gerência ou administração de entidade 
do setor privado.

(B)	 é permitida, em casos excepcionais, a destinação de re-
cursos públicos para auxílios e subvenções a instituições 
privadas com fins lucrativos.

(C)	 os serviços de saúde do setor privado têm a autonomia 
e independência na definição de sua forma de funcio-
namento, não podendo ser objeto de ação restritiva por 
parte da Secretaria Municipal de Saúde.

(D)	 o Poder Público Municipal poderá intervir nos serviços 
de saúde de natureza privada, necessários ao alcance dos 
objetivos do sistema, em conformidade com a lei.

(E)	 o controle social no município, por meio do Conselho 
Municipal de Saúde, é exercido apenas por representantes 
dos setores organizados da sociedade civil.
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24.	Ao se afirmar que a saúde

–	 é um direito de todos,

–	 integra todas as áreas da vida humana, e

–	 que cada pessoa deve ser atendida de acordo com suas 
necessidades,

resgatam-se, respectivamente, os seguintes princípios do 
Sistema Único de Saúde:

(A)	 integralidade, universalidade e equidade.

(B)	 universalidade, integralidade e equidade.

(C)	 integralidade, universalidade e igualdade.

(D)	 justiça social, abordagem holística e individualidade.

(E)	 direito universal, integralidade, individualidade.

25.	A Instituição da União responsável pela Vigilância Sanitária 
é a(o)

(A)	 Secretaria Nacional de Vigilância Sanitária.

(B)	 Secretaria Nacional de Vigilância em Saúde.

(C)	 Departamento de Vigilância Sanitária da Secretaria Na-
cional de Vigilância em Saúde.

(D)	 Agência Nacional de Vigilância Sanitária.

(E)	 Superintendência de Vigilância e Inspeção Sanitária.

26.	O coeficiente de mortalidade infantil, um dos mais sensíveis 
indicadores de saúde, é obtido, referindo-se a um dado período 
de tempo, pela divisão do número de óbitos de crianças

(A)	 menores de 1 ano pelo total da população.

(B)	 menores de 1 ano pelo número total de nascimentos.

(C)	 menores de 1 ano pelo número de nascidos vivos.

(D)	 menores de 1 mês pelo número total de nascimentos.

(E)	 menores de 1 mês pelo número de nascidos vivos.

27.	Numa dada população, constituída por 1 000 pessoas, ao longo 
de um período de tempo, foram diagnosticados 10 casos novos 
de câncer de colo de útero. No que se refere ao coeficiente de 
incidência dessa patologia, é correto afirmar que ele é

(A)	 igual a 10%.

(B)	 igual a 1%.

(C)	 igual a 0,1%.

(D)	 superior ao da média nacional.

(E)	 impossível de ser calculado com os dados apresentados.

28.	As medidas adotadas após a sobrevinda das consequências 
da doença, representadas pela instalação de deficiências 
funcionais, são denominadas de

(A)	 prevenção primária.

(B)	 prevenção secundária.

(C)	 prevenção terciária.

(D)	 prevenção quaternária.

(E)	 medidas paliativas.

29.	 Com relação à inclusão, pelo gestor municipal do Sistema 
Único de Saúde, de outros agravos ou doenças na Lista das 
Doenças de Notificação Compulsória – DNC, em seu muni-
cípio, é correto afirmar que

(A)	 é permitido, desde que comunicado ao gestor nacional.

(B)	 é permitido, desde que comunicado ao gestor estadual.

(C)	 é permitido, desde que comunicado aos gestores nacional 
e estadual.

(D)	 é permitido, desde que se trate de caso inusitado ou de 
surto ou epidemia.

(E)	 não é permitido.

30.	De acordo com a Lista das DNC no Estado de São Paulo, 
dentre outras, só devem ser notificadas, após confirmação 
diagnóstica:

(A)	 Esquistossomose, Hanseníase e Tracoma.

(B)	 Hanseníase, Malária e Rubéola.

(C)	 Cólera, Coqueluche e Dengue.

(D)	 Dengue, Difteria e Hanseníase.

(E)	 Febre Maculosa, Hantavirose e Hepatites Virais.
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CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS

31.	A próstata é derivada da seguinte estrutura embrionária:

(A)	 seio urogenital primitivo.

(B)	 ductos mesonéfricos (ductos de Wolff).

(C)	 ductos paramesonéfricos (ductos de Müller).

(D)	 tubérculo urogenital.

(E)	 mesonefro.

32.	A integração do reflexo miccional ocorre no(a)

(A)	 medula Sacral.

(B)	 medula Torácica.

(C)	 ponte.

(D)	 bulbo.

(E)	 giro paracentral cortical esquerdo.

33.	Nas estenoses de JUP, uma das alternativas para o tratamento 
de pacientes sintomáticos é a realização das endopielotomias. 
Os resultados das endopielotomias  a  longo prazo são infe-
riores aos das cirurgias convencionais como, por exemplo, 
a pieloplastia a Anderson-Hynes. Nas endopielotomias, a 
incisão na região da estenose de JUP não deve ser realizada 
na sua face posterior, pois há risco de lesão arterial. A artéria 
mais frequentemente seccionada nas endopielotomias na 
região posterior é a

(A)	 artéria segmentar anterior.

(B)	 artéria segmentar posterior.

(C)	 artéria póstero-superior.

(D)	 artéria póstero-lateral.

(E)	 ramo posterior da artéria segmentar anterior.

34.	Um paciente do sexo masculino, de 21 anos, refere ter tido 
relação sexual sem usar preservativos, com mulher desconhe-
cida, há 7 dias. No momento, refere que surgiram múltiplas 
úlceras no pênis, bastante dolorosas, com bordas e fundo 
irregulares. Na região inguinal direita, refere presença de 
gânglios dolorosos à palpação. Nesse caso, a principal hipó-
tese diagnóstica é a(o)

(A)	 sífilis primária.

(B)	 linfogranuloma venéreo.

(C)	 donovanose.

(D)	 herpes simples.

(E)	 cancro mole.

35.	O tipo de cálculo mais comum na população adulta feminina 
é o de

(A)	 estruvita.

(B)	 cistina.

(C)	 oxalato de cálcio.

(D)	 fosfato de cálcio.

(E)	 ácido úrico.

36.	Um homem de 35 anos apresenta-se com dores em cólica na 
região lombar direita há alguns meses, com piora na última 
semana. Na investigação diagnóstica, foi realizado exame de 
Urina I, que demonstrou leucocitúria e microhematúria com 
cultura negativa. Realizou uma tomografia computadorizada 
de abdome e pelve, que demonstrou presença de um divertí
culo calicial inferior direito, com 3 cm, associado à hidrone-
frose dessa região, com presença de cálculo com 1,5 cm dentro 
do divertículo. A melhor conduta nesse caso é a

(A)	 litotripsia extracorpórea por ondas de choque no rim 
direito.

(B)	 litotripsia extracorpórea com passagem de duplo J prévia 
ao procedimento no rim direito.

(C)	 ureteroscopia flexível no rim direito com ureterolito-
tripsia e extração do cálculo.

(D)	 nefrolitotripsia percutânea direita, com extração do cál-
culo e fulguração do divertículo.

(E)	 ureteroscopia semirrígida e passagem de duplo J no rim 
direito.

37.	As fístulas vesicouterinas são bastante incomuns na população 
e os seus principais fatores etiológicos são uma inadequada 
assistência ao trabalho de parto e a presença de alterações 
placentárias como, por exemplo, o acretismo placentário. 
Didaticamente, elas podem ser divididas em 3 tipos, sendo 
que o tipo I também é chamado de síndrome de Youssef. As 
características clínicas dessa síndrome são:

(A)	 amenorreia e hematúria cíclica sem perdas urinárias.

(B)	 menstruação preservada, hematúria cíclica e episódios 
constantes ou periódicos de incontinência urinária.

(C)	 menstruação preservada, ausência de hematúria cíclica 
e episódios constantes ou periódicos de incontinência 
urinária.

(D)	 amenorreia sem hematúria e com perdas urinárias.

(E)	 amenorreia com hematúria e com episódios constantes 
de perdas urinárias.
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38.	 Um paciente de 35 anos sofreu trauma raquimedular no nível 
de T5, há 2 anos. Apresenta-se com paraplegia de membros 
inferiores e com redução da força muscular nos membros su-
periores. Faz acompanhamento regular com urologista e urina 
através do uso de cateterismo intermitente limpo, realizado 
pelo seu cuidador 6 vezes ao dia. No último ano, apresentou 
3 episódios de infecção urinária febril e, devido a esse fato, 
o Urologista solicitou um Estudo Urodinâmico. Durante esse 
Estudo, na fase de cistometria, o paciente referiu cefaleia im-
portante com pressão arterial de 190 X 110 mmHg, frequência 
cardíaca de 64 batimentos por minuto, associada a sudorese e 
vasodilatação cutânea. 

Assinale a alternativa que apresenta, respectivamente, o 
diagnóstico e a melhor conduta para esse caso.

(A)	 Infecção do trato urinário com bacteremia e suspensão 
imediata do exame com introdução de antibioticoterapia 
e encaminhamento para o pronto-socorro.

(B)	 Disreflexia autonômica e suspensão imediata do exame,  
sentar o paciente, afrouxar as roupas, esvaziar  a bexiga 
e introduzir nifedipina sublingual.

(C)	 Disreflexia autonômica e suspensão imediata do exame 
associada a uso de corticoesteroides, esvaziamento da 
bexiga e afrouxamento das roupas.

(D)	 Infecção do trato urinário e suspensão imediata do exame 
com introdução de antibioticoterapia.

(E)	 Disreflexia autonômica e suspensão imediata do exame. 
A retirada dos cateteres e o esvaziamernto da bexiga 
cessam a disreflexia e o paciente deve ser  liberado após 
a estabilização hemodinâmica.

39.	Um homem de 55 anos vai ao consultório para avaliação com 
o Urologista. Apresenta-se assintomático do ponto de vista 
urinário e não apresenta queixas relacionadas aos genitais. 
Trouxe exames de rotina cujos resultados são os seguintes: 
PSA 2008 : 1,80, PSA 2009 : 2,45, PSA 2010 : 3,70, Urina I 
e urocultura normais, ultrassom de próstata com volume 
prostático de 45 gramas e resíduo pós-micconal ausente. No 
toque retal, a próstata apresentava consistência fibroelástica 
sem nódulos. No histórico da família refere que o pai apre-
sentou câncer de próstata. Nesse caso clínico, a conduta mais 
adequada é a(o)

(A)	 dosagem de PSA em 3 meses.

(B)	 acompanhamento urológico regular com realização de 
PSA semestral e, caso haja aumento do PSA acima de 
4,0, indicar biópsia de próstata.

(C)	 biópsia de próstata guiada por ultrassom transretal com 
6 fragmentos.

(D)	 biópsia de próstata guiada por ultrassom transretal com 
24 fragmentos.

(E)	 biópsia de próstata guiada por ultrassom transretal com 
12  fragmentos.

40.	O(s) sinal(is)  clínico(s)  mais comum(s) nos casos de neo-
plasias renais é(são)

(A)	 hematúria microscópica.

(B)	 massa palpável.

(C)	 massa palpável, hematúria e dor no flanco.

(D)	 dor lombar.

(E)	 hematúria macroscópica.

41.	O tipo de tumor vesical mais comum nos pacientes com 
extrofia vesical é o

(A)	 carcinoma espinocelular de bexiga.

(B)	 carcinoma de células transicionais de bexiga.

(C)	 adenocarcinoma de bexiga.

(D)	 leiomiosarcoma de bexiga.

(E)	 sarcoma de células fusiformes.

42.	Um paciente do sexo masculino veio ao ambulatório para 
esclarecimento de lesão peniana. Refere que há 30 dias teve 
relação sexual, sem usar preservativos, com mulher desconhe-
cida. Refere que há 3 dias surgiu uma lesão ulcerada única, 
rosada e pouco dolorosa localizada no prepúcio peniano. 
Apresenta também adenopatia não supurativa unilateral direita 
e nega presença de secreção uretral. Nesse caso, o diagnóstico 
mais provável é o(a)

(A)	 sífilis primária.

(B)	 donovanose.

(C)	 cancro mole.

(D)	 linfogranuloma venéreo.

(E)	 herpes genital.

43.	 Um paciente masculino de 22 anos deu entrada no PS, vítima 
de acidente automobilístico em alta velocidade. Estava sem 
cinto de segurança e dirigindo o veículo, sendo ejetado do 
veículo após a colisão. Na admissão apresentava-se cons-
ciente, hemodinamicamente estável, com pressão arterial de 
140 X 90 mmHg,  pulso de 92 bpm e presença de hematúria 
macroscópica sem coágulos. Após minuciosa investigação 
diagnóstica foi encontrado somente uma laceração parenqui-
matosa renal direita com 1,3 cm estendendo-se, aproxima-
damente, até a medula renal, sem ruptura do sistema coletor. 
Nesse caso, o diagnóstico e a conduta mais adequada são, 
respectivamente,

(A)	 trauma renal grau IV e tratamento cirúrgico.

(B)	 trauma renal grau III e tratamento conservador.

(C)	 trauma renal grau IV e tratamento conservador.

(D)	 trauma renal grau V e tratamento cirúrgico.

(E)	 trauma renal grau II e tratamento conservador.
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44.	Os blastemas metanefrogênicos são 2 grupamentos celulares 
primitivos amorfos, contínuos e independentes entre si. São 
adjacentes aos brotos ureterais e posicionados inicialmente na 
posição pélvica. As principais malformações macroscópicas 
são aquelas que alteram o número, a superfície, o volume, a 
forma, a migração e a rotação dos parênquimas renais. Os rins 
em ferradura ocorrem devido a uma falha na separação dos 
polos inferiores renais. Dentre as características apresentadas 
nas alternativas a seguir, assinale aquela que não está presente 
nos rins em ferradura.

(A)	 Os cálices são mediais aos bacinetes.

(B)	 O istmo é um tecido fibroso que une os polos inferiores 
renais. No istmo não existem cálices renais, porém podem 
existir vasos sanguíneos múltiplos e aberrantes.

(C)	 A vascularização múltipla e a artéria mesentérica inferior 
são fatores limitantes para que o rim em ferradura migre 
superiormente.

(D)	 Os rins em ferradura geralmente posicionam-se mais 
baixo que os rins normais e mais alto que o rim em bolo, 
e os bacinetes são anteriorizados.

(E)	 O acesso cirúrgico nos rins em ferradura deve ser bem 
planejado, devido a algumas peculiaridades anatômicas 
presentes nesse tipo de patologia.

45.	A varicocele é mais frequente do lado esquerdo e ocorre 
devido à dilatação das veias do plexo venoso pampiniforme, 
sendo uma das causas de infertilidade na população mascu
lina. A prevalência da varicocele na população masculina com 
infertilidade é de

(A)	 10%.

(B)	 20%.

(C)	 35%.

(D)	 50%.

(E)	 60%.

46.	Uma criança de 2 anos de idade apresenta-se com testículos 
não palpáveis bilateralmente. No exame físico, não se pal-
pam os testículos na bolsa escrotal e nas regiões inguinais 
bilateralmente. Foi realizado exame de ultrassonografia e 
tomografia computadorizada, sem identificação dos testículos 
na cavidade abdominal. A dosagem hormonal de LH e gona-
dotrofinas foi realizada e não apresentou alterações.  Nesse 
caso, a conduta mais adequada é a

(A)	 aplicação de hormônio liberador de gonadotrofinas 
(GnRH) por via nasal.

(B)	 aplicação de gonadotrofinas coriônicas intramuscular 
1 500 UI/m2, 2 vezes por semana, até a dose máxima de 
15 000 UI.

(C)	 observação clínica até os 2 anos de idade e, se não hou-
ver descida dos testículos até esta idade, é indicada a 
videolaparoscopia diagnóstica.

(D)	 videolaparoscopia diagnóstica.

(E)	 observação clínica até os 2 anos de idade, com dosagem 
seriada de hormônios e exames de imagem. Se não 
houver descida dos testículos até essa idade, é indicada 
a exploração cirúrgica bilateral.

47.	Um homem de 54 anos, tabagista e etilista crônico, refere ter 
múltiplas parceiras e raramente utiliza preservativos durante 
as relações sexuais. No exame físico apresenta uma lesão 
localizada na glande peniana, ulcerada, fétida, medindo 
aproximadamente 3,5 cm de diâmetro e sangrante ao toque. 
Na região inguinal direita apresenta presença de gânglios 
palpáveis e dolorosos. O paciente foi submetido à biópsia 
prévia da lesão, que demonstrou um carcinoma espinocelular 
de pênis (CEC). Sabe-se que a presença de gânglios palpáveis 
na região inguinal não necessariamente significa metástase 
linfática do carcinoma espinocelular peniano. A porcentagem 
de gânglios inguinais palpáveis que não correspondem a 
metástases linfáticas nos casos de CEC de pênis é de

(A)	 10%.

(B)	 20%.

(C)	 30%.

(D)	 40%.

(E)	 50%.

48.	As recidivas bioquímicas após prostatectomia radical retro-
púbica ocorrem em, aproximadamente, 30% dos homens 
submetidos ao tratamento cirúrgico. A elevação do PSA pós-
-prostatectomia radical pode significar uma recidiva local ou 
uma recidiva sistêmica. Dentre os parâmetros apresentados 
nas alternativas a seguir, o que não se associa com as recidivas 
sistêmicas é o(a)

(A)	 Gleason menor que 7.

(B)	 invasão das vesículas seminais.

(C)	 tempo de duplicação do PSA menor que 10 meses.

(D)	 elevação precoce do PSA pós-operatório.

(E)	 PSA pré-óperatório acima de 20 mg/ml com invasão 
extensa da cápsula prostática bilateralmente.

49.	Os feocromocitomas são tumores derivados dos feocromócitos 
presentes na medula adrenal. O quadro clínico dos feocro-
mocitomas relaciona-se à produção exacerbada de cateco-
laminas e caracteriza-se por hipertensão arterial sistêmica, 
sudorese, taquicardia, cefaleia, tontura e vômitos. Geralmente, 
manifesta-se em surtos e aproximadamente 10% dos pacientes 
apresentam níveis pressóricos normais. Em alguns casos, 
pode haver coexistência de múltiplos tumores, dentre eles 
a neoplasia endócrina múltipla tipo II (NEM II). Além do 
feocromocitoma, a Síndrome de NEM II é caracterizada por

(A)	 adenocarcinoma de ovário, adenoma de hipófise e ade-
nocarcinoma de tireoide.

(B)	 carcinoma medular de tireoide e adenoma de paratireoide.

(C)	 carcinoma folicular de tireoide e adenoma de hipofise.

(D)	 adenocarcinoma de pâncreas e adenocarcinoma de  
tireoide.

(E)	 síndrome de Marfan e adenoma de paratireoide.
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50.	Um homem de 68 anos foi submetido à ressecção transuretral 
de tumor vesical devido à lesão vesical lateral direita observa-
da no ultrassom dos rins e das vias urinárias. O paciente traz 
o resultado do exame anátomopatológico que demonstrou um 
carcinoma de células transicionais de bexiga, com comprome-
timento de mucosa e submucosa, estendendo-se além da lâmi-
na própria, sendo que a camada muscular apresentava-se livre 
de neoplasia. O estadio anatomopatológico foi pT1NxMx. 
Nesse caso, foi indicada a realização de terapia complementar 
com onco-BCG. Com relação às indicações para realização 
de onco-BCG, assinale a alternativa que não contém uma 
indicação formal de aplicação de onco-BCG intravesical.

(A)	 Presença de carcinoma in situ.

(B)	 Tumores multifocais.

(C)	 Tumores localizados na cúpula vesical.

(D)	 Tumores de alto grau.

(E)	 Tumores maiores que 3 cm.

51.	As causas mais comuns em adultos de priapismo de alto e 
baixo fluxo são

(A)	 fístula arteriovenosa e anemia falciforme.

(B)	 fístula arteriovenosa e farmacoterapia intracavernosa.

(C)	 hemodiálise e anemia falciforme.

(D)	 fístula arteriovenosa e uso de drogas vasodilatadoras.

(E)	 hemodiálise e uso de drogas vasodilatadoras.

52.	A causa mais comum de hidroneforse antenatal é a(o)

(A)	 refluxo vesicoureteral.

(B)	 válvula de uretra posterior.

(C)	 megaureter.

(D)	 válvula de Ureter.

(E)	 estenose de JUP.

53.	A bacteriúria assintomática é a presença de bactérias na urina 
sem lesão tecidual associada. A bactéria mais comum nos  
casos de bacteriúria assintomática é a Escherichia coli. Dentre 
as situações apresentadas nas alternativas a seguir, não há 
necessidade de tratamento da bacteriúria assintomática em

(A)	 pacientes em uso de cateterismo intermitente.

(B)	 pacientes diabéticos.

(C)	 pacientes imunodeprimidos.

(D)	 gestantes.

(E)	 pacientes com neoplasias.

54.	Dentre as associações apresentadas nas alternativas a seguir, 
assinale a que está correta.

(A)	 Nephronophtisis juvenil e síndrome de Von Hippel  
Lindau.

(B)	 Doença de Peyronie e contratura de Dupuytren.

(C)	 Oncocitoma renal e esclerose tuberosa.

(D)	 Síndrome de Von Hippel Lindau e adenocarcinoma  
vesical.

(E)	 Rim em esponja medular e síndrome de Reiter.

55.	Um paciente de 68 anos, assintomático, apresenta-se com os 
seguintes resultados de exames: PSA total: 20 mg/dl (exame 
repetido e confirmado); Urina I e Urocultura sem alterações; 
ultrassom com próstata com 35 gramas, sem resíduo pós-
-miccional; rins e vias urinárias sem alterações. O exame 
de toque retal demonstrou próstata com 50 gramas, com 
lado direito endurecido. O paciente foi submetido à biópsia 
transretal de próstata com 12 fragmentos e o resultado foi  
adenocarcinoma Gleason 7 (4 + 3) em todos os fragmentos do 
lado direito (6/12 fragmentos) e 2 fragmentos apicais no lado 
esquerdo. O estadiamento sistêmico não evidenciou presença 
de metástases à distância pela tomografia computadorizada 
e pela cintilografia óssea. Optou-se por realização de resso-
nância nuclear magnética para estadiamento local da doença, 
sendo demonstrada doença com extensão extracapsular do 
lado direito. O Urologista optou por tratar o paciente com 
hormonioterapia associada à radioterapia e hormonioterapia 
após à radioterapia por mais 3 anos (Esquema de Bolla).

O principal objetivo da hormonioterapia neoadjuvante nos 
homens com tumores de próstata T3, é a(o)

(A)	 aumento da sobrevida câncer específica.

(B)	 aumento da sobrevida global.

(C)	 melhora do controle local da doença.

(D)	 redução do tempo de aparecimento de metástases à  
distância.

(E)	 aumento da sobrevida livre de metástases.

56.	O desenvolvimento do Projeto Genoma e os avanços tecnoló-
gicos têm proporcionado grandes avanços relacionados à bio-
logia molecular dos tumores urológicos. Aproximadamente, 
80% dos carcinomas renais são carcinomas de células claras 
e 10 a 15% correspondem aos tumores de origem papilar. 
Dentre as alterações genéticas apresentadas nas alternativas 
a seguir, a que não está presente nos casos de carcinomas de 
células renais é a

(A)	 mutação do p53.

(B)	 expressão do c-erb B1.

(C)	 deleção do cromossomo 3p.

(D)	 trissomia do cromossomo 7 e 17.

(E)	 perda do gene VHL.
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57.	O melhor exame para estadiamento local do câncer de próstata 
é o(a)

(A)	 PET scan.

(B)	 tomografia computadorizada de abdome.

(C)	 ultrassom transretal de próstata.

(D)	 cintilografia com samário.

(E)	 ressonância nuclear magnética com bobina endoretal.

58.	A região da uretra mais frequentemente afetada nos traumas 
de bacia é a  e a porcentagem de lesão 
uretral associada é de %.

Assinale a alternativa que preenche, correta e respectivamente, 
as lacunas da frase.

(A)	 uretra membranosa … 10 a 15

(B)	 uretra membranosa … 30

(C)	 uretra bulbar … 30

(D)	 uretra bulbar … 40

(E)	 uretra bulbar … 50

59.	Um homem de 39 anos apresenta-se com os seguintes 
sintomas urinários: jato urinário fraco e intermitente, esva-
ziamento vesical incompleto, noctúria, polaciúria, urgência 
miccional e gotejamento terminal com uma qualidade de vida 
insatisfatória. O IPSS calculado foi de 28. No toque retal, a 
próstata mediu 25 gramas e tinha consistência fibroelástica 
e o antígeno prostático específico (PSA) foi de 1,5 mg/mL. 
O ultrassom demonstrou próstata com 25 gramas com resíduo 
pós-miccional de 215 ml e não se observou alterações nos rins 
e nas vias urinárias. Nesse caso, a conduta mais adequada é a

(A)	 prostatotomia.

(B)	 avaliação urodinâmica.

(C)	 RTU de próstata.

(D)	 introdução de alfa-bloqueador.

(E)	 introdução de alfa-bloqueador e anticolinérgicos.

60.	Das alternativas a seguir, a que não é uma indicação absoluta 
de intervenção cirúrgica da próstata (RTU de próstata ou 
prostatectomia transvesical) é a presença de

(A)	 litíase vesical.

(B)	 hematúria.

(C)	 LUTS com alteração da qualidade de vida.

(D)	 hidronefrose bilateral.

(E)	 infecções urinárias de repetição.




