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INSTRUCOES

1. Confira, abaixo, 0 seu nimero de inscrigdo, turma e nome. Assine no local indicado.
2. Aguarde autorizagdo para abrir o caderno de prova. Antes de iniciar a resolugdo das
quest@es, confira a numeragédo de todas as paginas.
3. A prova é composta de 40 questdes objetivas.
4. Nesta prova, as questdes objetivas sdo de mudltipla escolha, com 5 alternativas cada
uma, sempre na sequéncia a, b, c, d, e, das quais somente uma deve ser assinalada.
5. Ainterpretagcdo das questdes é parte do processo de avaliagdo, ndo sendo permitidas Conhecimento
perguntas aos aplicadores de prova. Espec'f'co
Tl
6. Ao receber o cartdo-resposta, examine-o e verifigue se 0 nome impresso nele
corresponde ao seu. Caso haja qualquer irregularidade, comunique-a imediatamente
ao aplicador de prova.
7. O cartdo-resposta devera ser preenchido com caneta esferogréafica preta, tendo-se o
cuidado de ndo ultrapassar o limite do espacgo para cada marcagao.
8. Nao serdo permitidos empréstimos, consultas e comunicagdo entre os candidatos,
tampouco o uso de livros, apontamentos e equipamentos eletrdnicos ou nao, inclusive
reldgio. O ndo cumprimento dessas exigéncias implicara a eliminacdo do candidato.
9. Na&o sera permitido ao candidato manter em seu poder reldgios, aparelhos eletrénicos
(BIP, telefone celular, tablet, calculadora, agenda eletrdnica, MP3 etc.), devendo ser . .
desligados e colocados OBRIGATORIAMENTE no saco plastico. Caso essa exigéncia Leglsla(;ao
seja descumprida, o candidato sera excluido do concurso.
10. A duracéo da prova € de 4 horas. Esse tempo inclui a resolucdo das questbes e a
transcricdo das respostas para o cartdo-resposta.
11. Ao concluir a prova, permanega em seu lugar e comunique ao aplicador de prova.
Aguarde autorizacdo para entregar o caderno de prova e o cartdo-resposta.
12. Se desejar, anote as respostas no quadro abaixo, recorte na linha indicada e leve-o
consigo.
DURACAO DESTA PROVA: 4 horas
NUMERO DE INSCRIGAO TURMA NOME DO CANDIDATO
ASSINATURA DO CANDIDATO
RESPOSTAS
01- 06 - 11 - 16 - 21 - 26 - 31- 36 -
02 - 07 - 12 - 17 - 22 - 27 - 32- 37 -
03 - 08 - 13 - 18 - 23 - 28 - 33- 38 -
04 - 09 - 14 - 19 - 24 - 29 - 34 - 39-
05 - 10 - 15 - 20 - 25 - 30 - 35 - 40 -
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CONHECIMENTO ESPECIFICO

Qual distrofia corneana afeta a camada de Bowman?

a) Distrofia de Schnyder.
»b) Distrofia de Reis-Bucklers.
c) Distrofia de Lattice.

d) Distrofia de Pillat.

e) Distrofia de Fuchs.

Sobre as camadas da cérnea, é correto afirmar:

»a) O epitélio é do tipo escamoso estratificado ndo queratinizado e nédo secretor.

b) O endotélio é composto por duas camadas de células hexagonais.

c) A membrana de Descemet corresponde a membrana basal do epitélio.

d) A camada de Bowman é composta por uma Unica camada de células e fibrilas de colageno.
e) A camada de Bowman é considerada uma membrana basal verdadeira.

Em casos de ceratopatia bolhosa avancada, com a finalidade de diminuir a dor, faz-se uso de:

a) agentes hiperténicos.

b) agentes higroscopicos.

c) paracentese de camara anterior.
d) controle da pressao intraocular.
»¢) lentes terapéuticas hidrofilicas.

Na uveite intermediaria, a mais séria complicacéo é:

»a) edema macular cistoide.

b) retinosquise.

c) opacificacdes vitreas.

d) hipépio de camara anterior.
e) glaucoma pigmentar.

Segundo o ETDRS (Early Treatment Diabetic Retinopathy Study), dentre os achados fundoscépicos encontrados na

retinopatia diabética ndo proliferativa, qual sugere risco iminente a progressdo para retinopatia diabética
proliferativa?

a) Ensalsichamento venoso em dois quadrantes.

b) Exsudatos duros.

»c) Infarto na camada de fibras nervosas.

d) Alteracdes arteriolares e areas focais de ndo perfuséo capilar.
e) Presenca de microaneurismas.

Membrana neovascular sub-retiniana em area foveal é tratada preferivelmente com:

a) laser de argébnio.

b) fotocoagulagdo xendnio.
c) corticoide oral.

»d) terapia fotodinamica.

e) AINE tépico.

No descolamento de retina regmatogénico, a separacédo se faz entre as camadas:

a) epitélio pigmentar e nuclear externa.

»b) epitélio pigmentar e camada de cones e bastonetes.
c) epitélio pigmentar e membrana de Bruch.

d) epitélio pigmentar e coriocapilar.

e) epitélio ndo pigmentado e membrana de Bruch.

Um paciente miope usa 6culos de 2 dioptrias em ambos os olhos. Sua amplitude de acomodacao é de 3 dioptrias. O
ponto que ele enxerga mais préximo sem uso de éculos é:

a) 125cm.
b) 17,0cm.
»c) 20,0 cm.
d) 33,0cm.
e) 10,0cm.

Entre as alternativas abaixo, qual representa um astigmatismo hipermetrépico composto?

a) -2,00DE com +2,50 DC @180
b) plano com -2,50 DC @180

c) planocom +2,50 DC @180
»d) +3,00 DE com -2,50 DC @180
e) +2,00 com -2,00DC @180
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O equivalente esférico de +2,00 DE com +1,50 DC @90 é:

a) +1,25DE
b) +0,50 DE
c¢) +2,50DE
d) +2,00DE
»e) +2,75 DE

Um erro refrativo de +2,00 dioptrias esféricas combinadas com -4,00 dioptrias cilindricas a 65 é definido como:

a) astigmatismo hipermetropico.
b) astigmatismo miépico.

c) astigmatismo irregular.

»d) astigmatismo misto.

e) astigmatismo simples.

Paciente de 66 anos, sexo masculino, com diagnéstico de glaucoma crénico simples. Queixa-se de perda de visdo no
olho direito. Relata cirurgia de trabeculectomia no OE ha 3 anos, com controle pressérico adequado do glaucoma. Ao
exame:

AV sc OD: SPL, OE: 20/800

Refracdo dindmica: OD nao forma faixa, OE +2,75esf

AV cc OD NML, OE 20/800

Campo visual mostrando ilha de viséo periférica

Qual a melhor conduta a ser tomada?

a) Prescricdo de 6culos para longe.

b) Prescricdo de 6culos para longe + telelupa binocular de 2,5X.
¢) Prescrigdo de 6culos com prisma de base nasal de +3,00D.
d) Cirurgia.

»e) Indicar acompanhamento de orientacéo e mobilidade.

Com relagdo a lentes de contato rigidas no paciente com ceratocone, assinale a alternativa correta.

»a) Permitem melhor visdo, por regularizarem a superficie corneana.

b) Nao deverao ser usadas em ceratometrias acima de 52D.

c) O toque apical assegura a auséncia de progressdo da doenca.

d) E um método curativo, podendo resolver a ectasia da cornea por pressdo e compressao direta.
e) Devem ser usadas nos dois olhos, pois a doenca € bilateral.

S40 CONTRAINDICACOES de uso de lentes de contato:

a) alta miopia e astigmatismo irregular.
b) gravidez e anisometropia.

c) ceratocone e afacia.

»d) lagoftalmia e blefaroespasmo.

e) pacientes menores de 18 anos.

Homem de 48 anos apresentando déficit visual progressivo unilateral (olho esquerdo) associado a escotoma central,
defeito na apreciacdo de cores vermelho-verde, discreta proptose e dificuldade de olhar para cima. Exame
fundoscdpico normal AO. Qual a primeira hip6tese diagnostica?

a) Pseudotumor.

b) Glioma do nervo éptico.

¢) Fistula carétido-cavernosa.
d) Celulite orbitéria.

»e) Oftalmopatia de Graves.

E quadro clinico caracteristico de obstruc&o lacrimal baixa:

» a) epifora acompanhada de secrec¢éo e infeccéo repetidas na regido do saco lacrimal.
b) epifora, ectropio e estenose dos pontos lacrimais.

c) epifora sem secrecgéo.

d) presenca de concre¢des no canaliculo lacrimal inferior.

e) teste de Milder negativo ao exame biomicroscépico.

A porcédo mucoide do filme lacrimal é produto da secrec¢ao:

a) das glandulas de Meibdmio.

b) das glandulas de Moll.

c) das células histiocitas da conjuntiva fornicial.
»d) das células caliciformes da conjuntiva bulbar.
e) dos macrofagos da conjuntiva.



18 - Na dacriocistite aguda, a conduta terapéutica inicial mais adequada seria:

»a) antibioticoterapia sistémica de largo espectro e compressas mornas.
b) irrigacdo e sondagem.

c) antibioticoterapia tépica visando agentes Gram negativos.

d) drenagem imediata.

e) antibioticoterapia tépica visando agentes Gram positivos e anaerébios.

19 - Envolvimento datréclea e restricdo da agdo do musculo obliquo superior ocorrem em que sindrome estrabismica?

a) Mdbius.
b) Duane.
»c) Brown.

d) Oftalmoplegia internuclear.
e) Esotropia congénita.

20 - Paciente de 32 anos, feminina, apresenta anisocoria que aumenta com a luz. A pupila esquerda é maior que a direita
e o reflexo fotomotor esquerdo esta ausente. O diagndstico mais provavel é:

»a) Pupila de Adie.

b) Desmielinizacéo do tronco cerebral.
c) Sindrome de Horner.

d) Anisocoria fisiologica.

e) Pupila de Argyl-Robertson.

21 - Qual o principal agente causador de canaliculite crdonica?

a) Streptococcus pneumoniae.
b) Streptococcus pyogenes.

¢) Haemophilus influenzae.
»d) Actinomyces israeli.

e) Staphylococcus aureus.

22 - Assinale a alternativa correta sobre os padrdes de hereditariedade das patologias.

»a) As cataratas pediatricas autossdmicas dominantes apresentam expressividade variavel.

b) O albinismo pode ocorrer apenas na forma autossémica recessiva.

c) Os retinoblastomas ocorrem geralmente nas formas autossémicas recessiva ou esporadica.
d) A amaurose congénita de Leber apresenta padréo hereditario autossémico dominante.

e) A sindrome de Usher apresenta padrédo de heranga autossdmica dominante.

23 - Quanto a heranca genética e associagdes oculares e sistémicas na aniridia, é correto afirmar:

a) E autossdmica recessiva e frequentemente se associa a sindactilia e catarata.

b) E ligada ao sexo e se associa com glaucoma e situs inversus totalis.

»c) E autossémica dominante, associando-se, entre outras, com glaucoma e hipoplasia foveal.

d) E autossémica recessiva, podendo haver casos esporadicos, associando-se a catarata, glaucoma e situs inversus totalis.
e) E autossdmica recessiva, associando-se, entre outras, com coloboma de disco 6ptico.

24 - Que tipo de uveite € mais frequente na sarcoidose?

a) Posterior.
»b) Anterior.

c) Intermediaria.
d) Pan-uveite.
e) Esclerite.

25 - Das alternativas abaixo, qual é classificada como uveite difusa?

a) Toxocariase.

b) Toxoplasmose.

c) Citomegalovirus.
»d) Oftalmia simpética.
e) Artrite reumatoide.

26

Precipitados ceraticos estrelados sdo comumente vistos em:

a) ceratite fungica.

b) toxocariase.

c) hanseniase.

d) toxoplasmose.

»e) ciclite heterocrdmica de Fuchs.



27 -

28 -

29 -

30 -

31-

32 -

Qual estrutura anatémica corresponde ao equador do globo ocular?

»a) Ampolas das veias vorticosas.

b) Artérias ciliares posteriores longas.
c) Artérias ciliares curtas.

d) Nervos ciliares curtos.

e) Nervos ciliares longos.

Qual dos sinais abaixo é o pior prognéstico em um paciente com retinopatia diabética ndo proliferativa?

a) Micro-hemorragias.

b) Microaneurismas.

»c) Anormalidades microcirculatorias intrarretinianas (IRMAS).
d) Exsudatos duros.

e) Cruzamentos arteriovenosos patolégicos.

Sinais que podem ser encontrados na oclusédo da artéria central daretina incluem:

a) hemorragias retinianas difusas em quase todos os quadrantes.

b) veias dilatadas e tortuosas.

»c) defeito pupilar aferente significativo e estreitamento arteriolar retiniano.
d) edema e hemorragia no disco 6ptico.

e) exsudatos duros e hemorragia vitrea.

Esferofacia € um dos sinais clinicos mais importantes de:

a) sindrome de Marfan.

b) homocistindria.

¢) sindrome de Almada Del Castilho.
d) anemia falciforme.

»e) sindrome de Marchesani.

LEGISLACAO

Além da garantia de cobertura de riscos de assisténcia médica, hospitalar e odontoldgica, sdo caracteristicas que
diferenciam os produtos, servicos e contratos sujeitos a fiscalizacdo da Agéncia Nacional de Saude
Suplementar (ANS) de outras atividades exclusivamente financeiras:

1. Oferecimento de rede credenciada ou referenciada.

2.  Mecanismo de regulagéo.

3. Vinculacdo de cobertura financeira a aplicac&o de conceitos ou critérios médico-assistenciais.

4. Restricdo contratual, técnica ou operacional para cobertura de procedimentos solicitados por prestador de
servigo pelo consumidor.

Estdo corretos os itens:

a) 1le2apenas.
b) 2e 3apenas.
c) 1,3e4apenas.
d) 2e4apenas.
»e)l,2, 3e4.

No tocante a operagdo de planos de assisténcia a salde sujeitos a fiscalizacdo da agéncia Nacional de Salde
Suplementar (ANS), identifique as afirmativas a seguir como verdadeiras (V) ou falsas (F):

( ) As pessoas fisicas ou juridicas residentes ou domiciliadas no exterior podem constituir ou participar do capital,
ou do aumento do capital, de pessoas juridicas de direito privado constituidas sob as leis brasileiras para operar
planos privados de assisténcia a saude.

( ) E vedada as pessoas fisicas a operacdo dos produtos vinculados & assisténcia a saide de que trata a Lei

9.656/98.

E vedada as pessoas fisicas a operacéo de plano ou seguro de assisténcia a saude.

As entidades ou empresas de autogestdo ou de administracdo que mantém sistemas de assisténcia a salde ndo

se incluem entre as pessoas juridicas de direito privado que operam planos de assisténcia a saude, nos termos

da Lei 9.656/98.

( ) As sociedades cooperativas incluem-se entre as pessoas juridicas de direito privado que operam planos de
assisténcia a salde, nos termos da Lei 9.656/98.

()
()

Assinale a alternativa que apresenta a sequéncia correta, de cima para baixo.

a) V-F-F-V-V.
b) F-V-F-F-V.
¢) F-F-V-V-F.
d F-V-V-F-F.
»e)V-V-V—_F-V.



33 - Sobre a cobertura assistencial obrigatéria prevista na Lei 9.656/98, considere as seguintes situagdes:

1. Cobertura para tratamentos realizados no exterior, observadas as hip6teses taxativamente previstas pela Lei
9.656/98.

2. Cobertura nas doencas e lesdes preexistentes a contratagdo dos produtos de assisténcia a saude de que trata a
Lei 9.656/98, independentemente de prazo ou condicao.

3. Cobertura para procedimentos de inseminacéo artificial.

4. Cobertura para cirurgia plastica reconstrutiva de mama, utilizando-se de todos os meios e técnicas necessarios,
para o tratamento de mutilagdo provocada por técnica de tratamento de cancer.

Esta/estdo correto(s) o(s) item(ns):

a) 2 apenas.

»b) 4 apenas.

c) 1e3apenas.
d) 2,3e4apenas.
e) 1,2,3e4.

34 - Sobre as exigéncias minimas de cobertura a serem observadas pelas operadoras de planos privados de assisténcia
a saude, respeitadas as respectivas amplitudes definidas no plano-referéncia de que trata a Lei 9.656/98 nas
segmenta¢des ambulatorial, hospitalar e obstetricia, considere as seguintes afirmativas:

1. Cobertura de servicos de apoio diagnéstico, tratamentos e demais procedimentos ambulatoriais, solicitados
pelo médico assistente.

2. Cobertura de internagcBes hospitalares, vedada a limitacdo de prazo, valor maximo e quantidade, em clinicas
basicas e especializadas, reconhecidas pelo Conselho Federal de Medicina, bem como a exclusdo dos
procedimentos obstétricos quando o plano incluir internagdo hospitalar.

3. Cobertura de despesas de acompanhante, no caso de pacientes menores de dezoito anos.

4. Cobertura assistencial ao recém-nascido, filho natural ou adotivo do consumidor, ou de seu dependente,
durante os primeiros trinta dias apds o parto, quando incluir atendimento obstétrico.

5. Inscrigdo de filho adotivo, menor de doze anos de idade, aproveitando-se os periodos de caréncia ja cumpridos
pelo consumidor adotante.

Assinale a alternativa correta.

a) Somente as afirmativas 1 e 2 sdo verdadeiras.

b) Somente as afirmativas 2, 3 e 4 sdo verdadeiras.

c) Somente as afirmativas 2, 4 e 5 sdo verdadeiras.
»d) Somente as afirmativas 1, 3, 4 e 5 sdo verdadeiras.
e) As afirmativas 1, 2, 3, 4 e 5 séo verdadeiras.

*35 -A respeito da gestdo econdmico-financeira das operadoras de planos privados de assisténcia a salde e da
responsabilidade dos seus administradores, identifique as afirmativas a seguir como verdadeiras (V) ou falsas (F):

( ) Sempre que detectadas nas operadoras sujeitas a disciplina da Lei 9.656/98 insuficiéncia das garantias do
equilibrio financeiro, anormalidades econdmico-financeiras ou administrativas graves que coloquem em risco a
continuidade ou a qualidade do atendimento a saude, a ANS podera determinar o regime de direcdo fiscal ou
técnica, por prazo ndo superior a noventa dias, ou a liquidagdo extrajudicial, conforme a gravidade do caso,
sendo vedada a alienac&o da carteira.

( ) Responderdo subsidiariamente pelos direitos contratuais e legais dos consumidores, prestadores de servico e
fornecedores, além dos débitos fiscais e trabalhistas, 0os bens pessoais dos diretores, administradores, gerentes
e membros de conselhos da operadora de plano privado de assisténcia a salde, independentemente da sua
natureza juridica.

( ) Os administradores das operadoras de planos privados de assisténcia a saude em regime de direcédo fiscal ou
liquidacéo extrajudicial, independentemente da natureza juridica da operadora, ficardo com todos os seus bens
indisponiveis, ndo podendo, por qualquer forma, direta ou indireta, aliena-los ou oneréa-los, até apuragao e
liquidacéo final de suas responsabilidades.

( ) O descumprimento das determinagcdes do diretor-fiscal ou técnico, e do liquidante, por dirigentes,
administradores, conselheiros ou empregados da operadora de planos privados de assisténcia a saude
acarretara o imediato afastamento do infrator, por decisdo da ANS, sem prejuizo das san¢8es penais cabiveis,
assegurado o direito ao contraditério, sem que isso implique efeito suspensivo da decisdo administrativa que
determinou o afastamento.

Assinale a alternativa que apresenta a sequéncia correta, de cima para baixo.

a) V-F-V-V.

b) F-V-F-V.
) F-F-V-V.
d F-V-F-F.
e) V-V-V-V.

* — Questdo anulada, portanto todos os candidatos serdo pontuados.
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De acordo com o Cdédigo Civil (Lei 10.406/2002), as sociedades cooperativas possuem natureza juridica de
sociedades simples (CC, art. 982, § Unico), podendo-se dizer, contudo, quanto ao modo de constitui¢do, de acordo
com alLei 5.764/71, que séo sociedades:

a) anbnimas.

b) de economia mista.
»C) de pessoas.

d) mercantis.

e) empresarias.

De acordo com a Lei 5.764/71, sdo preceitos que se aplicam as sociedades cooperativas, EXCETO:

»a) a possibilidade de cesséo de cotas-parte a ndo cooperados, desde que autorizada pelo conselho de administragéo.

b) a possibilidade de definicdo de critérios de admisséo por meio do Estatuto Social.

c) o principio da adesdo voluntaria, vedando-se a estipulagdo de nimero maximo de associados, salvo impossibilidade
técnica.

d) o principio “one man, one vote”, que confere ao cooperado a singularidade do voto, facultando-se, no ambito daquelas
gue exercam atividade de crédito, a opgéo pelo critério de proporcionalidade.

e) a possibilidade de demisséo do associado exclusivamente a seu pedido.

O Estatuto Social, além de atender as caracteristicas proprias das sociedades cooperativas previstas no art. 4° da Lei
5.764/71, devera consignar, ainda, outras disposicdes, de acordo com o art. 21 da mesma Lei. Nesse sentido,
assinale a alternativa que NAO corresponde a exigéncia legal.

a) Os casos de dissolugdo voluntéria da sociedade.

b) O modo e o processo de alienacdo ou oneracdo de bens iméveis da sociedade.

¢) O modo de reformar o estatuto.

d) A forma de devolugdo das sobras registradas aos associados, ou do rateio das perdas apuradas por insuficiéncia de
contribuicao para cobertura das despesas da sociedade.

»e) As formalidades de convocacédo das assembleias gerais e a maioria requerida para a sua instalacédo e validade de suas
deliberacdes, permitindo-se o direito de voto aos que nelas tiverem interesse particular, limitada a sua participagdo nos
debates.

Quanto ao funcionamento das sociedades cooperativas e a relagcdo entre elas e os associados, assinale a alternativa
INCORRETA.

a) O associado que aceitar estabelecer relagdo empregaticia com a cooperativa perde o direito de votar e ser votado, até
que sejam aprovadas as contas do exercicio em que ele deixou o cargo.

b) A assembleia geral dos associados € o 6rgao supremo da sociedade, dentro dos limites legais e estatutarios, tendo
poderes para decidir os negdcios relativos ao objeto da sociedade e tomar as resolugBes convenientes ao
desenvolvimento e defesa desta, sendo que suas deliberag8es vinculam a todos, ainda que ausentes ou discordantes.

»c) Permite-se a representacdo do cooperado nas assembleias gerais por meio de mandatario com poderes especiais,
sendo-lhe resguardado o direito de voto.

d) Os 6rgdos de administracdo podem contratar gerentes técnicos ou comerciais, que nao pertencam ao quadro de
associados, fixando-lhes as atribui¢cdes e salérios.

e) Nao atendido o pedido administrativo, a convocagdo das assembleias gerais podera ser feita pelos cooperados que
representem 1/5 do quadro social, desde que estejam em pleno gozo de seus direitos.

A respeito do Conselho Fiscal, 6rgdo responsavel pela fiscalizagdo da administracdo da sociedade cooperativa,
considere as seguintes afirmativas:

1. S&o inelegiveis os cooperados que possuam restricdes perante os 6rgdos de protecdo ao crédito (SPC,
SERASA), bem como aqueles que possuam débitos pendentes junto aos 6rgdos da administracdo fazendaria
municipal, estadual ou federal.

2. E constituido por 3 membros efetivos e 3 membros suplentes, todos associados eleitos anualmente pela
assembleia cooperativa geral, sendo permitida apenas a reeleicdo de 1/3 dos seus componentes.

3. Nao podem fazer parte do conselho fiscal os parentes de diretores até o segundo grau, em linha reta ou
colateral, bem como os parentes entre si até esse grau.

4. O associado ndo pode exercer, cumulativamente, cargos no 6rgao de administracao e de fiscalizacao.

Assinale a alternativa correta.

a) Somente as afirmativas 1, 2 e 3 sdo verdadeiras.
»b) Somente as afirmativas 2, 3 e 4 sdo verdadeiras.
c) Somente as afirmativas 3 e 4 sdo verdadeiras.
d) Somente as afirmativas 1 e 4 sdo verdadeiras.
e) As afirmativas 1, 2, 3 e 4 sdo verdadeiras.



