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PORTUGUÊS  
 
Considere o seguinte fragmento de texto e tome-o co mo referência para responder as questões de 01 a 04 . 
 

Já se disse, numa expressão feliz, que a contribuição brasileira para a civilização será de cordialidade – daremos ao mundo 1 
o ‘homem cordial’. A lhaneza no trato, a hospitalidade, a generosidade, virtudes tão gabadas por estrangeiros que nos visitam, 2 
representam, com efeito, um traço definido do caráter brasileiro (...). Seria engano supor que essas virtudes possam significar 3 
‘boas maneiras’, civilidade. São antes de tudo expressões legítimas de um fundo emotivo extremamente rico e transbordante. Na 4 
civilidade, há qualquer coisa de coercitivo – ela pode exprimir-se em mandamentos e sentenças. (...) Nenhum povo está mais 5 
distante dessa noção ritualista da vida do que o brasileiro. Nossa forma ordinária de convívio social é, no fundo, justamente o 6 
contrário da polidez. Ela pode iludir na aparência (...). Além disso, a polidez é, de algum modo, organização de defesa ante a 7 
sociedade. Detém-se na parte exterior, epidérmica do indivíduo, podendo mesmo servir, quando necessário, de peça de 8 
resistência. Equivale a um disfarce que permitirá a cada qual preservar intatas sua sensibilidade e suas emoções. Por meio de 9 
semelhante padronização das formas exteriores da cordialidade, que não precisam ser legítimas para se manifestarem, revela-se 10 
um decisivo triunfo do espírito sobre a vida. Armado dessa máscara, o indivíduo consegue manter sua supremacia ante o social. E, 11 
efetivamente, a polidez implica uma presença contínua e soberana do indivíduo. 12 

(...) No domínio da linguística, para citar um exemplo, esse modo de ser parece refletir-se em nosso pendor acentuado para 13 
o emprego dos diminutivos. A terminação ‘inho’, aposta às palavras, serve para nos familiarizar mais com as pessoas ou os 14 
objetos e, ao mesmo tempo, para lhes dar relevo. É a maneira de fazê-los mais acessíveis aos sentidos e também de aproximá-los 15 
do coração. Sabemos como é frequente, entre portugueses, o zombarem de certos abusos desse nosso apego aos diminutivos, 16 
abusos tão ridículos para eles quanto o é para nós, muitas, vezes, a pieguice lusitana, lacrimosa e amarga. 17 

 

(Extraído de “O homem cordial”, de Sérgio Buarque de Holanda, Raízes do Brasil. Rio de Janeiro: Livraria José Olímpio Editora, 11ª. edição, 1977.) 
 
01 - Para o autor, o caráter cordial do brasileiro f unda-se: 
 

a) na manutenção do sentimentalismo português. 
b) na falta de polidez típica dos brasileiros. 
c) na imitação dos estrangeiros que visitam o país. 
►d) na forte emotividade que caracteriza o povo brasileiro. 
e) na padronização das formas exteriores da cordialidade. 
 

02 - Afirmar que “Por meio de semelhante padronizaçã o das formas exteriores da cordialidade, que não pr ecisam ser 
legítimas para se manifestarem, revela-se um decisi vo triunfo do espírito sobre a vida” é o mesmo que afirmar: 

 

a) Todas as formas de cordialidade são legítimas. 
►b) A polidez é uma máscara que permite ao indivíduo manter o domínio racional frente à sociedade. 
c) A padronização das formas exteriores da cordialidade se revela na lhaneza (amabilidade) no trato. 
d) As formas exteriores de cordialidade são indícios de sinceridade. 
e) Não existem formas de cordialidade legítimas. 

 
03 - Segundo o texto, identifique as afirmativas a s eguir como verdadeiras (V) ou falsas (F): 
 

(   ) A cordialidade brasileira é identificada com a polidez e a civilidade europeias. 
(   ) A polidez determina a presença consciente do indivíduo nas interações sociais. 
(   ) Os brasileiros muitas vezes consideram a pieg uice lusitana ridícula. 
(   ) O uso do diminutivo é parte da padronização d as formas exteriores de cordialidade, que torna obj etos e pessoas 

mais próximos e íntimos. 
 

Assinale a alternativa que apresenta a sequência co rreta, de cima para baixo. 
 

►a) F – V – V – F. 
b) V – F – F – F. 
c) F – F – V – V. 
d) V – V – F – V. 
e) V – F – V – F. 

 
**04 - A respeito dos pronomes grifados que aparece m no último parágrafo transcrito do texto acima, co nsidere as 

seguintes afirmativas: 
 

1. Em “... para lhes  dar relevo” (linha 15), a referência do pronome gr ifado é apenas “as pessoas”. 
2. Em “... maneira de fazê-los  mais acessíveis...” (linha 15), a referência do pr onome grifado é “as pessoas ou os 

objetos”. 
3. Em “... de aproximá-los  do coração” (linha 15), a referência do pronome gr ifado é “as pessoas ou os objetos”. 
4. Em “... quanto o  é para nós...” (linha 17), o pronome grifado deve ser interpretado como “tão ridículo”. 

 

Assinale a alternativa correta. 
 

a) Somente a afirmativa 4 é verdadeira. 
b) Somente as afirmativas 1 e 4 são verdadeiras. 
c) Somente as afirmativas 1 e 3 são verdadeiras. 
►d) Somente as afirmativas 2 e 3 são verdadeiras. 
e) Somente as afirmativas 2, 3 e 4 são verdadeiras. 

 
** – Questão com resposta alterada. 
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05 - O sonho de voar nasce com o primeiro homem, assim como a ambição da arte, sendo ambos (o voo e a criação) projetos 
surgidos da insatisfação inerente à raça humana, do desejo de ir além de nosso pequeno destino. 

(Zeca Baleiro, ISTOÉ, 14/10/2011) 
 

Considere as seguintes afirmativas sobre a declaraç ão acima: 
 

1. Os parênteses são usados para inserir uma inform ação necessária ao entendimento da palavra “ambos”,  a qual 
poderia ser interpretada de forma diferente sem ess e esclarecimento.  

2. O trecho inicial da frase poderia ser reescrito,  de forma correta e sem prejuízo do sentido, como “ Tanto o sonho 
de voar quanto a ambição da arte nascem com o prime iro homem”.  

3. A expressão “assim como” poderia ser substituída  por “porquanto”, sem alterar o sentido da frase.  
4. A expressão “do desejo de ir além de nosso peque no destino” é usada para explicar o sentido do trec ho anterior 

e poderia ser introduzida por “isto é”, sem prejuíz o do sentido.  
 

Assinale a alternativa correta.  
 

a) Somente a afirmativa 2 é verdadeira. 
b) Somente a afirmativa 4 é verdadeira. 
c) Somente as afirmativas 1 e 3 são verdadeiras. 
►d) Somente as afirmativas 1, 2 e 4 são verdadeiras. 
e) Somente as afirmativas 2, 3 e 4 são verdadeiras. 

 
 
O texto a seguir é referência para as questões de 0 6 a 10. 
 

Praticamente, nove em cada dez jovens que namoram praticam ou sofrem variadas formas de violência. Para marcar 
território, casais jovens recorrem à violência para controlar seus parceiros, e a agressão virou sinônimo de domínio nas relações 
amorosas desses adolescentes. “Creio que a violência vem se tornando uma forma de comunicação entre muitos jovens, que 
alternam os papéis de vítima e autor, de acordo com o momento e o meio em que vivem. Esses atos estão se banalizando a ponto 
de serem incorporados naturalmente na convivência, sem reflexão alguma sobre o que isso pode significar para a vida 
afetiva/sexual”, observa a coordenadora da pesquisa Violência entre namorados adolescentes, Kathie Njaine, da UFSC. […] O 
projeto reuniu um grupo de 11 pesquisadores de diversas universidades para investigar a violência nas relações afetivo-sexuais de 
“ficar” ou namorar entre jovens de 15 a 19 anos de idade, a partir de um universo de 3,2 mil estudantes de escolas públicas e 
privadas de 10 capitais brasileiras. […] Curiosamente, na opinião de 22% dos jovens de ambos os sexos, a violência é o principal 
problema no mundo de hoje, bem à frente da fome, da pobreza e da miséria. Quem disse que coerência é o forte dos jovens? 

 

(Adaptado de Tempos de cólera no amor, Pesquisa Fapesp,188, p. 91.) 
 
06 - Considere as seguintes afirmativas: 
 

1. As aspas foram utilizadas no texto com o mesmo p ropósito. 
2. A primeira ocorrência das aspas marca outra voz no discurso. 
3. A segunda ocorrência das aspas marca ironia. 

 

Assinale a alternativa correta. 
 

a) Somente a afirmativa 1 é verdadeira. 
►b) Somente a afirmativa 2 é verdadeira. 
c) Somente as afirmativas 3 são verdadeiras. 
d) Somente as afirmativas 1 e 3 são verdadeiras. 
e) Somente as afirmativas 2 e 3 são verdadeiras. 

 
07 - No texto, o termo ‘ficar’ significa: 
 

►a) um tipo de relação afetivo-sexual. 
b) que a relação dos jovens hoje é mais duradoura. 
c) que a relação supõe um compromisso mais estável. 
d) um tipo de relação que inclui o namoro. 
e) um ato de rebeldia contra o casamento. 

 
08 - Na opinião da coordenadora da pesquisa, a viol ência entre os jovens nas relações amorosas é: 
 

a) uma manifestação gratuita e imotivada. 
►b) uma estratégia de comunicação e contato. 
c) um comportamento adquirido pelo exemplo familiar. 
d) o resultado de maus tratos na família. 
e) um mecanismo de autoproteção e defesa. 

 
09 - De acordo com o texto, assinale a alternativa INCORRETA. 
 

a) A maioria dos jovens entre 15 e 19 anos que namora pratica ou sofre violência nas relações afetivas. 
b) Aproximadamente a quinta parte dos jovens entrevistados aponta a violência como o principal problema do mundo hoje. 
►c) A coordenadora da pesquisa afirma que a violência entre os jovens pode não ter consequências afetivas, porque se 

tornou banal. 
d) A violência é utilizada pelos jovens entrevistados como uma forma de marcar o poder na relação entre parceiros. 
e) Os jovens entrevistados que “ficam” ou namoram, em relação à violência, desempenham ambos os papéis: autor e 

vítima.  
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10 - O termo ‘curiosamente’, no último parágrafo, e xpressa: 
 

a) a curiosidade da autora da pesquisa sobre o comportamento da juventude. 
b) a curiosidade do autor do texto sobre o comportamento dos jovens. 
c) a indignação da pesquisadora frente ao comportamento incoerente dos jovens. 
►d) a surpresa do autor do texto frente ao comportamento contraditório dos jovens. 
e) o assombro dos jovens frente aos problemas da sociedade moderna. 

 
LEGISLAÇÃO 

 
11 - A autoridade que tiver ciência de irregularida de no serviço público da União: 
 

►a) É obrigada a promover a sua apuração imediata, mediante sindicância ou processo administrativo disciplinar, sendo 
assegurada ao acusado ampla defesa. 

b) Pode, a seu exclusivo juízo, promover a sua apuração imediata, mediante sindicância ou processo administrativo 
disciplinar, sendo assegurada ao acusado ampla defesa. 

c) É obrigada a promover a sua apuração imediata apenas para o caso de infração grave, mediante sindicância ou 
processo administrativo disciplinar, sendo assegurada ao acusado ampla defesa. 

d) É obrigada a promover a sua apuração imediata, mediante sindicância ou processo administrativo disciplinar, excluída a 
hipótese de crime contra a administração pública, cuja sanção pode ser imposta imediatamente e sem necessidade de 
processo administrativo. 

e) Pode, a seu exclusivo juízo, promover a sua apuração imediata, mediante sindicância ou processo administrativo 
disciplinar, sendo assegurada ao acusado ampla defesa, à exceção dos casos de crime contra a administração pública, 
os quais impõem obrigação de apuração imediata. 

 
12 - É dever do servidor público civil da União aten der com urbanidade o público em geral. O servidor T ício, em 23 de 

outubro de 2008, agrediu física e moralmente, de fo rma gratuita, o servidor Caio e pessoas que aguarda vam 
atendimento. Caio, sentindo-se humilhado pela condu ta de Tício, promoveu, na mesma data, denúncia escr ita à 
autoridade superior, contando-lhe o fato e requeren do providências cabíveis. Em 1 o de outubro de 2011, Tício toma 
ciência da instauração de processo administrativo d isciplinar decorrente do fato, visando apuração de sua conduta. 
Considerando essas informações, é correto afirmar: 

 

a) Considera-se instaurado processo administrativo disciplinar a partir do ato de citação do indiciado. 
b) O prazo prescricional é de 2 anos, contados da citação do indiciado e, diante disso, Tício não poderá ser punido. 
c) O prazo prescricional é de 5 anos, contados da instauração do processo administrativo disciplinar. 
►d) O prazo prescricional é de 5 anos, contados da data em que o fato se tornou conhecido. 
e) Não há prescrição da punição por crimes praticados por servidor público. 

 
*13 - Um candidato submete-se a um concurso público  de provas e títulos para ocupar o cargo X na Univer sidade Federal 

do Paraná, autarquia federal. O edital do concurso p revê 10 vagas para serem preenchidas e 2 anos de va lidade. 
Após o certame, este candidato foi aprovado em 11 o lugar. Os 10 candidatos aprovados até o 10 o lugar são 
nomeados, tomam posse e entram em exercício. Nessa situação: 

 

a) como as 10 vagas foram ocupadas, caso surja uma nova vaga para o cargo X nos próximos 2 anos, a Universidade 
Federal do Paraná deverá proceder a novo concurso público para preenchê-la. 

b) o prazo de 2 anos de validade do concurso não pode ser prorrogado. 
c) a Universidade Federal do Paraná não poderá abrir novo concurso público para ocupar o cargo X enquanto houver 

candidato aprovado no concurso e que esteja dentro do prazo de validade. 
d) a Universidade Federal do Paraná poderá abrir novo concurso público para ocupar o cargo X mesmo que haja candidato 

aprovado no concurso e esteja dentro do prazo de validade, caso verifique a incapacidade técnica dos demais 
candidatos aprovados. 

e) os candidatos aprovados entre 1º e 10º lugar poderão ser descartados por conveniência e oportunidade, momento em 
que serão chamados os demais candidatos aprovados. 

 
14 - José, que não possui diploma de curso superior , exerce dois cargos técnicos de servidor público: na Universidade 

Federal do Paraná, onde exerce cargo efetivo remuner ado há 15 anos ininterruptos, e na Secretaria de Esta do da 
Segurança do Estado do Paraná, onde exerce cargo efeti vo remunerado há 3 anos. Sobre essa situação, consid ere 
as seguintes afirmativas: 

 

1. José não pode acumular os dois cargos. 
2. José pode, caso haja compatibilidade de horário,  assumir cargo em comissão em órgão da União. 
3. A autoridade que tiver ciência da acumulação de cargos notificará José, por intermédio de sua chefi a imediata, 

para apresentar opção por um dos cargos, no prazo i mprorrogável de dez dias contados da data da ciênci a. 
4. Caso José não faça a opção por um dos cargos, so frerá automaticamente sanção de demissão de um dos 

cargos, escolhido pela administração pública. 
 

Assinale a alternativa correta. 
 

a) Somente a afirmativa 2 é verdadeira. 
►b) Somente as afirmativas 1 e 3 são verdadeiras. 
c) Somente as afirmativas 1, 3 e 4 são verdadeiras. 
d) Somente as afirmativas 2 e 4 são verdadeiras. 
e) As afirmativas 1, 2, 3 e 4 são verdadeiras. 
 

* – Questão anulada, portanto todos os candidatos s erão pontuados.   
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15 - Um servidor público civil da União recebeu um requerimento de particular e decidiu pelo seu indef erimento. Dias 
após, promovendo estudo mais cuidadoso, concluiu qu e sua decisão havia sido incorreta e violara dispos itivo legal 
expresso e não havia qualquer solução para corrigi- lo. Nessas circunstâncias, ele: 

 

a) deve revogar o ato administrativo imediatamente. 
b) pode anular o ato administrativo, caso verifique que tal medida não resultará prejuízo à administração pública. 
c) pode revogar o ato administrativo, caso verifique que tal medida seja conveniente e oportuna. 
d) deve anular o ato administrativo, desde que tal medida seja conveniente e oportuna. 
►e) deve anular o ato administrativo. 

 
16 - Um servidor efetivo público civil da União, ap ós ampla propaganda e dedicação, foi eleito vereado r do município de 

Curitiba e exercerá seu mandato na Câmara de Vereado res. Nesse caso, considere as seguintes afirmativas : 
 

1. Ele deve se afastar do cargo de servidor público civil da União antes da posse no cargo eletivo, em qualquer 
caso, mantendo as duas remunerações. 

2. Havendo compatibilidade de horário, ele prossegu irá nos dois cargos, recebendo ambas as remuneraçõe s. 
3. Havendo compatibilidade de horário, ele prossegu irá nos dois cargos, devendo optar por uma das 

remunerações. 
4. Ele não poderá ser removido ou redistribuído de o fício para outro município do estado do Paraná. 

 

Assinale a alternativa correta. 
 

a) Somente as afirmativas 3 e 4 são verdadeiras. 
b) Somente as afirmativas 1 e 3 são verdadeiras. 
c) Somente as afirmativas 1, 3 e 4 são verdadeiras. 
►d) Somente as afirmativas 2 e 4 são verdadeiras. 
e) Somente as afirmativas 1, 2 e 4 são verdadeiras. 

 
17 - Um servidor público civil da União, efetivo e estável, pretende contar seu tempo de serviço. Sabe que a apuração 

deve se dar em dias, que serão convertidos em anos,  considerado o ano equivalente a 365 dias. Durante o período de 
atividade, o servidor ausentou-se em alguns dias. I dentifique como verdadeiras (V) as hipóteses de ausê ncias ou 
afastamentos a seguir que são considerados efetivo exercício  e como falsas (F) as que não são: 

 

(   ) Férias. 
(   ) Casamento, por até 8 dias. 
(   ) Doação de sangue, por 1 dia. 
(   ) Participação em júri. 

 

Assinale a alternativa que apresenta a sequência co rreta, de cima para baixo. 
 

►a) V – V – V – V. 
b) V – F – F – V. 
c) V – F – V – F. 
d) F – V – V – F. 
e) F – F – F – V. 

 
18 - Sobre a remuneração dos servidores públicos civ is da União, é correto afirmar: 
 

a) A sua fixação somente poderá ocorrer por lei específica ou, por motivo de urgência, decreto regulamentar. 
b) A Constituição Federal determina a revisão geral anual, sempre na mesma data e sem distinção de índices, o que 

desobriga a existência de lei específica. 
►c) O valor da remuneração do servidor público, incluídas as vantagens pessoais ou de qualquer outra natureza, não poderá 

exceder o subsídio mensal pago, em espécie, aos Ministros do Supremo Tribunal Federal. 
d) É permitida, como forma de reduzir despesas de pessoal, a redução da remuneração dos servidores públicos, bastando 

que ocorra por ato administrativo normativo devidamente fundamentado. 
e) Todos os servidores públicos recebem subsídios, além de outras vantagens ou gratificações criadas por lei. 
 

19 - Jorge é servidor público civil da União, efeti vo e estável. Após processo administrativo discipli nar, foi demitido 
devido à prática de atos inapropriados. Procura um a dvogado, que impetra mandado de segurança em face d a 
autoridade que praticara o ato demissório, alegando  que no processo administrativo disciplinar não se garantiu o 
contraditório e a ampla defesa. Ao final do process o judicial, a decisão determina reinvestidura do se rvidor ao 
serviço público, pois ficou constatada a ilegalidad e de sua demissão. Nessa situação, a reinvestidura do servidor 
chama-se, conforme a Lei 8.112/1990: 

 

a) recondução. 
►b) reintegração. 
c) recontratação. 
d) remoção. 
e) redistribuição. 
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20 - José da Silva, que é profissional competente, a pós convite de João de Deus, servidor público civil  da União, passou 
a ocupar cargo em comissão. Após 10 anos, João exon era José, sem processo administrativo, sendo a auto ridade 
competente para a prática do ato. Acerca dessa situ ação, é correto afirmar: 

 

a) José poderá requerer sua reintegração e demonstrar a necessidade de processo administrativo, garantindo a ampla 
defesa. 

b) José não possui direitos, exceto indenização. 
c) José poderá requerer indenização, além de poder requerer sua reintegração judicialmente. 
d) José será reintegrado se comprovar que sua atividade era imprescindível ao funcionamento do serviço público. 
►e) O cargo que José ocupava era de livre exoneração. 

 
 
 

CONHECIMENTO ESPECÍFICO 
 
 
21 - Um paciente masculino, 24 anos, é internado co m história de evolução de 4 meses, com emagreciment o progressivo. 

Há um mês houve piora do estado geral com inapetênc ia, tosse seca e sudorese noturna. Nega a presença de 
doenças prévias. Investigação laboratorial apresent a os seguintes resultados: sorologia anti-HIV reagen te, western 
blot anti-HIV 1/2 positivo (presença de anticorpos c ontra as proteínas virais gp160/120, gp46 e p24), C D4 = 366 
células/mm 3 e carga viral em andamento. RX de tórax com padrão bronco-pneumônico com comprometimento 
bilateral, sendo mais acentuado em 1/3 superior de pulmão direito. BAAR em escarro +++/4 e cultura par a 
M. tuberculosis  em andamento. Com base nos dados acima descritos, assinale a alternativa correta. 

 

a) Recomenda-se o início imediato da terapia antirretroviral combinada (inibidores de transcriptase reversa e de protease), 
associada ao uso de tuberculostáticos (regime quádruplo), pois pacientes HIV positivo têm alta incidência de tuberculose 
multirresistente. 

b) Recomenda-se o tratamento inicial da tuberculose com esquema tríplice, pois as manifestações clínicas apresentadas 
são decorrentes da tuberculose, não havendo ainda indicação de iniciar terapia antirretroviral. 

►c) Recomenda-se o tratamento completo da tuberculose com esquema quádruplo e posterior avaliação da indicação de 
início de medicação antirretroviral. 

d) Recomenda-se o tratamento inicial com esquema antirretroviral e, quando houver melhora da resposta imune, iniciar 
terapia antituberculostática quádrupla, visando diminuir o risco de síndrome imune de resposta inflamatória (SIRI). 

e) Recomenda-se o tratamento da tuberculose com esquema quádruplo combinada com duas drogas antirretrovirais, pois a 
associação de inibidores de protease aumenta a toxicidade hepática dos tuberculostáticos. 

 
*22 - Em relação ao tratamento da hepatite C, consid ere as seguintes afirmativas: 
 

1. Os pacientes de hepatite C com polimorfismo do g ene da IL-28B (CC) teriam ao redor de 80% de chance  de 
resposta virológica sustentada (RVS), contra 20% dos  portadores de HCV com fenótipo TT. 

2. Genótipos 2 e 3, quando associados à carga viral  elevada (>600.000UI/ML) e comprometimento histológ ico 
significativo (metavir ≥F3), implicam a predição de pior resposta ao tratam ento com INF convencional. 

3. O paciente não respondedor é aquele que apresent a pelo menos resposta virológica parcial (RVP) e qued a de 
pelo menos 2 logs do valor HCV-RNA em relação pré-t ratamento na semana 12. 

4. Características associadas ao sucesso de tratame nto são o genótipo viral não -1, carga viral baixa 
(<600.000UI/ML), ausência de fibrose, atividade inf lamatória inexistente ou mínima e ausência de obesi dade. 

5. Resposta virológica sustentada (RSV) seria definid a como HCV-RNA indetectável ao final do tratamento.  
 

Assinale a alternativa correta. 
 

a) Somente as afirmativas 1, 2 e 3 são verdadeiras. 
b) Somente as afirmativas 1, 3 e 5 são verdadeiras. 
c) Somente as afirmativas 1, 2 e 4 são verdadeiras. 
d) Somente as afirmativas 3, 4 e 5 são verdadeiras. 
e) As afirmativas 1, 2, 3, 4 e 5 são verdadeiras. 

 
23 - Após três meses de uma viagem de ecoturismo à região amazônica, dois estudantes procuram atendime nto médico 

por apresentarem lesões cutâneas, o primeiro na fac e e o segundo no antebraço direito. Ao exame, os pa cientes 
encontravam-se em bom estado geral, afebris e sem e vidências de acometimento de outros órgãos ou siste mas. Em 
ambos os casos, as lesões eram ulceradas, indolores , exudativas com bordos elevados e eritematosos. Em um dos 
pacientes, o centro da lesão apresentava secreção p urulenta e, no outro, tinha crosta hemática. Levand o em 
consideração as características clínicas e epidemio lógicas dos casos descritos, qual sua principal hip ótese 
diagnóstica? 

 

a) Tuberculose cutânea. 
b) Ectima gangrenoso. 
c) Esporotricose. 
d) Cromoblastomicose. 
►e) Leishmaniose tegumentar americana. 

 
* – Questão anulada, portanto todos os candidatos s erão pontuados. 
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24 - Um paciente masculino, de 32 anos, tabagista, marceneiro, previamente hígido e sem outros anteced entes mórbidos 
pessoais ou familiares significativos, apresenta-se  com febre, sonolência, cefaleia holocraniana contí nua e de forte 
intensidade, com resposta parcial a analgésicos com uns. O quadro teve início há 30 dias, quando o paci ente 
procurou a unidade de saúde do município. Foi admit ido na emergência do hospital por piora do quadro, agora 
associado a alucinações visuais, confusão mental, n áuseas e vômitos. Ao exame físico, apresenta-se con fuso, 
sonolento e emagrecido, desidratado e hipocorado. A presenta marcha atáxica e leve rigidez de nuca, alé m de tosse 
produtiva, e diminuição do MV em HTE. Exames complemen tares: hemoglobina 16,7, leucócitos 22.400, linfóci tos 
1.500, Anti HIV negativo. Liquor leucócitos 560/mm 3, neutrófilos 28%, linfócitos 70%, eosinófilos 1%. Glicose 5 mg/dL, 
proteínas 195 mg/dL. 

 

RX de tórax na admissão 

 
 

Qual sua principal hipótese diagnóstica para esse c aso? 
 

a) Tuberculose disseminada. 
b) Neoplasia pulmonar. 
c) Criptococose por C. neoformans. 
d) Coccidioidomicose disseminada. 
►e) Criptococose por C. gattii. 

 
25 - O acesso universal ao tratamento e à prevenção  do HIV e de doenças sexualmente transmissíveis poss ibilitou 

transformar o cenário da epidemia no país. A queda nas taxas de transmissão vertical do HIV, a redução da 
morbimortalidade da infecção e o aumento da expecta tiva e qualidade de vida das pessoas que vivem com HIV e 
AIDS são uma realidade, caracterizando seu perfil cr ônico atual. Com relação ao risco de transmissão se xual do HIV, 
considere as seguintes afirmativas: 

 

1. É possível afirmar que existe correlação signific ativa entre CV sanguínea e CV dos fluidos sexuais, em bora nem 
sempre se possa ter certeza de que a CV sanguínea in detectável corresponderá à CV indetectável no sêmen ou 
fluidos vaginais. 

2. Está demonstrado que o uso da TARV e a CV sanguínea  não detectável reduzem o risco de transmissão sexu al 
do HIV entre casais heterossexuais sorodiscordantes.  Portanto, com as evidências atualmente disponíveis,  é 
possível afirmar que esse risco está completamente eliminado. 

3. Em gestações planejadas, com intervenções adequad as e realizadas no momento oportuno, o risco de 
transmissão vertical do HIV pode ser reduzido para m enos de 1%. 

4. Com relação às recomendações para abordagem da e xposição sexual ao HIV, o atendimento inicial após a  
exposição sexual é considerado de urgência em funçã o da necessidade de início precoce da quimioprofila xia, 
uma vez que esta deve ser iniciada o mais precoceme nte possível, idealmente nas primeiras 2 horas após  a 
exposição, tendo como limite as 72 horas subsequent es. 

 

Assinale a alternativa correta. 
 

a) Somente a afirmativa 2 é verdadeira. 
b) Somente as afirmativas 1 e 3 são verdadeiras. 
►c) Somente as afirmativas 1, 3 e 4 são verdadeiras. 
d) Somente as afirmativas 2 e 4 são verdadeiras. 
e) Somente a afirmativa 3 é verdadeira. 
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26 - Em relação à interpretação para os testes diagn ósticos de hepatite C, numere a coluna da direita d e acordo com sua 
correspondência com a coluna da esquerda. 

 

1. Anti -HCV (+) HCV-RNA (+). 
2. Anti-HCV (+) HCV-RNA (-). 
3. Anti-HCV (-) HCV-RNA (+). 
4. Anti-HCV (-) HCV-RNA (-). 

(   ) Resolução hepatite C, falso positivo, hepatite agud a em fase de baixa 
viremia. 

(   ) Hepatite C aguda ou crônica. 
(   ) Ausência de infecção pelo HCV. 
(   ) Hepatite aguda em fase inicial, falso positiv o, hepatite crônica em 

paciente imunossuprimido. 
 

Assinale a alternativa que apresenta a numeração co rreta na coluna da direita, de cima para baixo. 
 

a) 1 – 4 – 3 – 2. 
b) 2 – 3 – 4 – 1. 
c) 3 – 2 – 1 – 4. 
►d)  2 – 1 – 4 – 3. 
e) 4 – 3 – 2 – 1. 
 

27 - A infecção do trato urinário (ITU) é uma das i nfecções comunitárias que mais frequentemente surge m na prática 
médica, especialmente em mulheres, acometendo també m homens com doença prostática. Aos 30 anos, 40-50%  das 
mulheres terão apresentado, pelo menos, um episódio  de ITU, e 60% das mulheres terão ITU na vida. Sobre  ITU 
comunitária, considere as afirmativas a seguir: 

 

1. As bactérias que desdobram ureia em amônia e est ão relacionadas a pH urinário mais elevado e formaç ão de 
cálculos urinários são as do gênero Serratia . 

2. Mulheres diabéticas e menopausadas dever receber  tratamento para bacteriúria assintomática pelo ele vado 
risco de bacteriemia. 

3. Jovem com urosepsis por E. coli  produtora de “ESBL ou BLEE” (ß- lactamase de espectro estendido) deve ser 
tratada com piperacilina - tazobactam ou cefepima. 

4. Nitrofurantoína, apesar de utilizada há muitos a nos, continua apresentando, de modo geral, baixas t axas de 
resistência bacteriana. 

 

Assinale a alternativa correta. 
 

a) Somente a afirmativa 1 é verdadeira. 
►b) Somente a afirmativa 4 é verdadeira. 
c) Somente as afirmativas 2 e 3 são verdadeiras. 
d) Somente as afirmativas 2 e 4 são verdadeiras. 
e) Somente as afirmativas 1 e 3 são verdadeiras. 

 
28 - Paciente masculino de 40 anos é admitido ao hos pital por anorexia, emagrecimento, sudorese noturna  e febre há 3 

semanas. Hepatoesplenomegalia foi observada ao exam e físico. Apresentava candidíase oral e o teste ant i-HIV (Elisa) 
foi positivo. Hemograma apresentou 1.200 leucócitos /mm 3, hemoglobina 8,5 g/dl e 80.000 plaquetas/mm 3. Na 
investigação da pancitopenia, biópsia de medula óss ea revelou granulomas com a presença de pequenas le veduras. 

 

Considerando os dados apresentados, assinale a alte rnativa correta. 
 

►a) Histoplasmose disseminada é o diagnóstico mais provável. Histoplasma capsulatum é um fungo dimórfico, isto é, existe 
na forma de levedura à temperatura corpórea (37 °C)  e como fungo filamentoso à temperatura ambiente (25 a 30 °C). 

b) A presença de emagrecimento, sudorese noturna e granulomas na medula óssea nesse paciente são característicos, 
quase um patognômico, de tuberculose disseminada. 

c) Provavelmente esse paciente apresenta candidíase disseminada, micose sistêmica mais frequente em pacientes com 
AIDS. 

d) Os diagnósticos mais prováveis desse caso são linfomas e leucemias. 
e) Anfotericina B, fluconazol, itraconazol e, mais recentemente, caspofungina estão entre os agentes terapêuticos mais 

indicados nesse caso. 
 
29 - Sobre vários tipos de antibióticos, considere a s seguintes afirmativas: 
 

1. Causam ototoxicidade e nefrotoxicidade. 
2. São indicados principalmente como coadjuvantes po r apresentarem sinergismo com os betalactâmicos. 
3. Inibem a síntese proteica bacteriana e não devem  ser usadas em crianças menores de 8 anos, pelo ris co de 

descoloração dos dentes. 
4. São usados no tratamento de malária, pois têm açã o contra Plasmodium , e no tratamento de sífilis e 

leptospirose em pacientes alérgicos à penicilina, p ois têm ação contra espiroquetas ( Treponema  e Leptospira ). 
5. Têm ação bacteriostática, atuando no ribossomo 5 0S e afetando, assim, a síntese proteica. São muito usadas no 

tratamento de uretrite não gonocócica e ativos cont ra os patógenos respiratórios relacionados à pneumo nia 
atípica, a saber: Chlamydophila pneumoniae , Mycoplasma pneumoniae  e Legionella  sp. 

6. É o antibiótico de escolha para tratamento de dia rreia associada ao uso de antibióticos, diarreia po r Clostridium 
difficile . 

 

Assinale a alternativa correta. 
 

a) A afirmativa 1 se refere aos aminoglicosídeos e a 2 às quinolonas. 
b) A afirmativa 3 se refere ao cloranfenicol. 
c) A afirmativa 4 se refere às sulfas. 
►d) A afirmativa 5 se refere aos macrolídeos. 
e) A afirmativa 6 se refere à clindamicina.  



 10 

30 - Com relação às modificações no sistema de trat amento para a tuberculose implementado pelo Programa  Nacional de 
Controle da Tuberculose (PNCT)/Ministério da Saúde, considere as seguintes afirmativas: 

 

1. A primeira mudança consiste na introdução do eta mbutol como quarto fármaco na fase intensiva de tra tamento 
(dois primeiros meses) do esquema básico, e tem com o justificativa a constatação do aumento da resistê ncia 
primária à isoniazida (de 4,4 para 6,0%) e a resist ência primária à isoniazida associada à rifampicina  (de 1,1 para 
1,4%). Essa alteração deverá ser aplicada a todos os  indivíduos: crianças, adolescentes e adultos. 

2. A segunda mudança consiste em introduzir a apres entação em comprimidos com dose fixa combinada dos 4 
fármacos (4 em 1) para a fase intensiva do tratamen to. 

3. Recomenda-se a solicitação de cultura, identific ação e teste de sensibilidade (TS) para todos os cas os com 
baciloscopia positiva ao final do segundo mês de tr atamento. 

4. Na meningoencefalite tuberculosa, deve ser assoc iado corticosteroide ao esquema anti-TB: prednisona  oral (1-
2 mg/kg/dia) por quatro semanas ou dexametasona int ravenosa nos casos graves (0,3 a 0,4 mg/kg/dia), po r 4-8 
semanas, com redução gradual da dose nas quatro sem anas subsequentes. 

 

Assinale a alternativa correta. 
 

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

 
31 - Frente a um paciente do sexo masculino, 35 ano s, bancário, HIV(+), HBsAg(+), Anti-HBs(-), HBeAg(+) , Anti-

HBctotal(+), Anti-HBeAg(-) com CD4 580 cels/mm, HIV -RNA 50.000 cópias/mL, HBV-DNA 100.000 cópias/mL, v irgem 
de terapêutica antirretroviral, qual conduta seguir ? 

 

a) Aguardar a indicação da terapêutica antirretroviral. 
b) Iniciar com entecavir. 
c) Iniciar adefovir + tenofovir. 
►d) Iniciar com INF por 4 a 6 meses. 
e) Tenofovir + lamivudina + NNRTIs ou IP. 

 
32 - Um paciente masculino, pardo, de 14 anos, é in ternado na unidade de emergência com febre de 38,5 ºC, 

emagrecimento, anemia, epistaxes e hepatomegalia. S eu quadro iniciara-se há quatro meses, após viajar para visitar 
familiares que vivem no interior da Bahia. O hemogr ama revelava pancitopenia e a eletroforese de prote ínas revelou 
hipoalbuminemia com hipergamaglobulinemia, com cara cterísticas de gamopatia policlonal. Qual exame voc ê 
solicitaria para confirmar sua hipótese diagnóstica  nesse caso? 
 

a) Biopsia hepática e sorologia para hepatite. 
b) Hemocultura seriada, preferencialmente por método automatizado. 
►c) Biopsia de medula óssea. 
d) Ressonância magnética de abdômen. 
e) Antigenemia para CMV. 

 
33 - As perguntas apresentadas a seguir são clássic as na bacteriologia médica e na infectologia. 
 

1. Quais são as principais bactérias causadoras de meningite bacteriana em adultos? 
2. Quais as duas principais bactérias causadoras de  fasceíte necrotizante, também denominada infecção 

necrotizante de pele e partes moles? 
3. Qual é a bactéria que, quando isolada em hemocul tura, sugere a investigação de endocardite infeccio sa e 

carcinoma de cólon? 
4. Qual a bactéria mais frequentemente associada a infecções de próteses e cateteres venosos centrais?  
5. Qual bactéria está classicamente associada a inf ecções gastrointestinais em casamentos, tendo como 

importante fonte de infecção ovos contaminados? 
 

Considerando as respostas a essas perguntas, assina le a alternativa correta. 
 

a) Uma bactéria que responde a pergunta 1 é um diplococo gram-positivo e tem como principal classe de antibióticos para 
o seu tratamento as cefalosporinas de 3ª geração, como a ceftriaxona ou ceftazidima. 

b) As bactérias que respondem a pergunta 2 são cocos gram-positivos, que geralmente se apresentam em cadeias. Uma 
delas é anaeróbica e é a mesma bactéria que causa botulismo, e a outra é aeróbica e causa também faringite. 

►c) A bactéria que responde a pergunta 3 é Streptococcus bovis. 
d) A bactéria que responde a pergunta 4 é um coco gram-positivo, que se apresenta em cachos e é resistente à oxacilina. 

Tal mecanismo de resistência é por produção de betalactamase. 
e) A bactéria que responde a pergunta 5 é uma enterobactéria fermentadora (de glicose) e pode também causar infecções 

hospitalares, principalmente em UTIs (unidades de terapia intensiva). 
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34 - Um paciente de 8 anos foi submetido a transpla nte alogênico de células-tronco hematopoiéticas (TC TH) para 
tratamento de LMA, tendo recebido fluconazol e ganc iclovir profilaticamente antes do transplante. No D 14, ainda 
neutropênico, apresentou quadro de tosse, febre e d or torácica. Uma tomografia de tórax mostrou opacid ades 
nodulares em pulmão direito, sem área de atenuação em vidro fosco ao redor. Apesar de estar sendo trat ado com 
antibióticos de amplo espectro, não defervesceu e, no D20 após o TCTH, surgiram lesões cutâneas em bra ço e 
dorso, de aspecto nodular e ulceronecrótico. Os res ultados do teste de galactomanana seriada realizado  na última 
semana foram de 0,3, 0,2 e 0,2, respectivamente. As  hemoculturas coletadas nas últimas 72 horas revela vam o 
crescimento de um microrganismo ainda em identifica ção. Com base no relato acima, que agente oportunis ta será 
identificado? 

 

a) Candida albicans. 
b) Aspergillus sp. 
►c) Fusarium sp. 
d) Pneumocystis jiroveci. 
e) Candida glabrata. 

 
35 - Numere a coluna da direita de acordo com sua c orrespondência com a coluna da esquerda. 
 

1. Causa da doença da “vaca louca”.  
2. Causa de eritema infeccioso, 5ª doença ou doença  de “face 

esbofeteada”. 
3. Causa mais comum de gastroenterite viral em cria nças. 
4. Febre, astenia, mialgia e linfonodomegalia cervi cal 2 semanas após 

comer carne “mal passada” numa churrascaria. 

(   ) Toxoplasmose . 
(   ) Príon. 
(   ) Rotavírus. 
(   ) Parvovírus. 
 

 

Assinale a alternativa que apresenta a numeração co rreta na coluna da direita, de cima para baixo. 
 

a) 1 – 3 – 2 – 4. 
►b) 4 – 1 – 3 – 2. 
c) 3 – 4 – 1 – 2. 
d) 4 – 3 – 2 – 1. 
e) 3 – 2 – 4 – 1. 

 
36 - Com relação às infecções virais em pacientes i munossuprimidos, assinale a alternativa correta. 
 

►a) Vírus respiratórios adquiridos na comunidade têm significativo impacto na morbidade e mortalidade de pacientes 
transplantados, causam uma variedade de doenças, de infecções de trato respiratório superior autolimitadas até 
infecções graves de trato respiratório inferior e, ocasionalmente, doença disseminada. 

b) Transmissão nosocomial de vírus respiratórios é comum e os surtos hospitalares em unidades de pacientes 
imunossuprimidos podem, algumas vezes, apresentar-se com sequelas graves. São indicados, para o seu controle, a 
instauração de medidas preventivas, como isolamento em ambientes de pressão negativa e o uso de máscaras do tipo 
N95 pelos profissionais de saúde e pacientes. 

c) A infecção pelos vírus influenza pode ser prevenida nos pacientes submetidos a transplantes por meio da imunização, 
sendo que ela ativa somente a resposta imune humoral, que é a responsável pelo clearance da infecção primária. 

d) Rápida e acurada detecção do patógeno viral respiratório é crítica no paciente transplantado, pois possibilita a instituição 
da terapia específica e a instauração das medidas de precaução. A coleta apropriada do espécime clínico é fundamental 
e deve ser realizada nas primeiras 48 horas após o início dos sintomas, pois a sensibilidade dos testes diminui 
significativamente após esse período. 

e) A presença de infecção respiratória de etiologia viral associada a infecções bacterianas ou fúngicas deve ser 
desconsiderada, uma vez que se tenha confirmado a detecção do vírus do grupo parainfluenza. 

 
*37 - Em relação à coinfecção HIV/TB, considere as s eguintes afirmativas: 
 

1. Apresentação clínica da TB em indivíduos HIV(+) se distingue da população geral devido à maior freq uência de 
formas extrapulmonares e disseminadas. 

2. O diagnóstico bacteriológico não é o mais import ante para se confirmar a presença de TB ativa e par a realizar o 
diagnóstico diferencial com outros agravos à saúde.  Sua principal vantagem seria a de conhecer o perfi l de 
sensibilidade aos tuberculostáticos. 

3. A tuberculose frequentemente promove a elevação da carga viral e diminuição da contagem de linfócit os CD4 
em pacientes HIV(+) e, por isso, há a recomendação de aguardar 30 dias para avaliação imunológica e vi rológica. 

4. Durante o início do tratamento da tuberculose em  pacientes HIV(+), a reconstituição do sistema imun e pode 
levar à resposta Th1 exacerbada, o que estimula a f ormação de granuloma e a piora do quadro da tubercu lose 
em vigência de uso TARV. 

5. Esquemas antirretrovirais compostos por 2ITRN+Efav erenz constituem a primeira opção de escolha de TAR V 
para paciente em uso de rifampicina. 

 

Assinale a alternativa correta. 
 

a) Somente as afirmativas 1, 2 e 3 são verdadeiras. 
b) Somente as afirmativas 2, 4 e 5 são verdadeiras. 
c) Somente as afirmativas 1, 2, 3 e 4 são verdadeiras. 
d) Somente as afirmativas 2, 3, 4 e 5 são verdadeiras. 
e) Somente as afirmativas 3, 4 e 5 são verdadeiras. 

 
* – Questão anulada, portanto todos os candidatos s erão pontuados.   
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38 - Uma gestante HIV/HBV com idade gestacional de 34  semanas, assintomática, abandonou o tratamento ant i-HIV há 5 
meses (AZT+3TC+kaletra). Com diagnóstico de HIV há 4 anos. Durante o pré-natal, descobriu ser portador a de HBV 
com anti-HBe negativo, HBeAg positivo, apresentando  um CD4 de 300 cels/mm, e CV do HIV 70.000 cópias. PCR  
quantitativo para o HBV de 100.000 cópias, transamin ases normais. Qual a melhor conduta nesse caso? 

 

►a) AZT+ 3TC+lopinavir/ritonavir e TDF. 
b) Reiniciar com AZT+3TC+lopinavir/ritonavir. 
c) Manter tenofovir+entecavir+AZT+3TC. 
d) Solicitar a genotipagem de ambos os vírus. 
e) Interromper a gestação e reintroduzir TARV inicial. 

 
39 - As principais micoses invasivas observadas em pacientes onco-hematológicos em neutropenia prolong ada e em 

pacientes não neutropênicos internados em UTIs são aspergilose invasiva e candidemia, respectivamente.  Levando-
se em consideração esses cenários epidemiológicos, indique o melhor tratamento (evidência A1) tanto pa ra 
pacientes com diagnóstico de aspergilose invasiva p rovável como para pacientes com candidemia comprova da por 
hemocultivo e que apresentem instabilidade hemodinâ mica. 

 

a) Caspofungina e anidulafungina. 
b) Anfotericina B desoxicolato e voriconazol. 
c) Anfotericina B liposomal e fluconazol. 
d) Micafungina e posaconazol. 
►e) Voriconazol e equinocandinas. 

 
40 - O calazar, ou leishmaniose visceral, apresenta -se atualmente como uma emergente endemia de urbani zação recente. 

A doença antes restrita a determinadas regiões geog ráficas do Norte e Nordeste brasileiros, expande-se  para outras 
regiões do Brasil, incluindo Sudeste e Centro-Oeste.  Em relação aos aspectos epidemiológicos, clínicos e  
terapêuticos dessa doença, assinale a alternativa c orreta. 

 

a) O calazar acomete geralmente jovens imunossuprimidos que apresentam picos febris a cada 48 h, com adenopatia 
generalizada. Seu tratamento é feito com artesunato endovenoso. 

►b) A leishmaniose visceral é transmitida por picada de insetos e atualmente acomete principalmente crianças e jovens, que 
apresentam um quadro de febre prolongada, hepatoesplenomegalia e pancitopenia. O tratamento para formas graves é 
feito com formulações lipídicas de anfotericina B. 

c) O calazar é uma forma de leishmaniose adquirida por estadia prolongada nas regiões endêmicas, ocorrendo mais em 
trabalhadores rurais. Clinicamente, caracteriza-se por febre alta, calafrios, adenopatias e manifestações respiratórias. O 
diagnóstico se faz pela biópsia de gânglios e sorologia. Seu tratamento é feito com pirimetamina e sulfadiazina. 

d) O calazar é uma protozoose transmitida por dípteros do gênero Phlebotomus, caracterizando-se clinicamente por lesões 
ulceradas em pele e mucosas. Sua profilaxia é feita com vacina específica e o tratamento com metil-glucamina. 

e) O calazar é uma antropozoonose transmitida por mosquitos que acomete, preferencialmente, pacientes com AIDS e 
outras doenças depressoras da imunidade celular. O quadro inicia-se com tosse seca, dor torácica, podendo, 
posteriormente, haver episódios de hemoptise. Em fase avançada, os pacientes apresentam hepatomegalia volumosa e 
icterícia de padrão obstrutivo. O tratamento é feito com anfotericina B em desoxicolato e a manutenção com trimetoprim 
sulfametoxazol. 


