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Questão Alternativa Texto da alternativa 

01  A  Anemia; verificar a causa da anemia e tratá-la 

02  E  Diagnóstico em crianças com idade inferior a 18 meses. 

03  C  
Pneumonia fúngica por Pneumocystis jirovecii e tratamento com Sulfametoxazol 

+ trimetroprima. 

04  D  Febre do Nilo Ocidental 

05  B  

A reposição volêmica precoce e adequada não é um fator determinante para a 

prevenção de fenômenos hemorrágicos, principalmente ligados à coagulopatia 

de consumo. 

06  C  
Coleta de exame diagnóstico por método sorológico e virológico, tratamento 

inicial com paracetamol, hidratação e internação hospitalar. 

07  A  
As revisões sistemáticas de estudos de coorte apresentam nível de evidência I 

para avaliar fatores de risco. 

08  B  Há evidente nexo causal para se firmar o diagnóstico de dermatose ocupacional. 

09  E  
Os anticolinérgicos devem ser prescritos para tratamento do prostatismo, pois 

melhoram o fluxo urinário.  

10  E  
A cardiopatia reumática permanece, no Brasil, como a terceira maior causa de 

doença cardíaca entre crianças e adultos jovens. 

11  C  Inibidor da Na+/K+ ATPase. 

12  A  Síndrome Cardiorrenal Aguda - Tipo 1.  

13  D  Comunicação interatrial. 

14  E  As afirmativas I, II e III estão corretas. 

15  A  Derrame pericárdico com tamponamento cardíaco 

16  A  Ramipril  

17  E  

O carcinoma epidermóide de esôfago é uma neoplasia esofágica comum no 

nosso meio, tendo como principais fatores de risco o etilismo e o tabaco. Há um 

aumento na incidência de casos de adenocarcinoma esofágico em países 

ocidentais, e a sua associação com o esôfago de Barret  é bem estabelecida. 

 

18  C  
Solicitar avaliação da Oftalmologia para visualizar anéis de Kayser-

Fleischer/Doença de Wilson. 

19  C  

Dentre os  métodos de imagem, o ultrassom representa o método mais prático e 

simples para esse diagnóstico, especialmente quando a esteatose excede 30%. 

Para esteatoses menos intensas (5 a 30%), a ressonância magnética (RM) com 

espectroscopia ou a RM de última geração (dual gradient) são métodos mais 

sensíveis. 

20  B  
A cirrose secundária a hepatite C é a causa mais comum de transplante no Brasil, 

nos Estados Unidos e na Europa. 

21  A  LES e artropatia de Jaccoud. 

22  C  Anti-U1-RNP  

23  E  Inflamação cutânea ao redor dos clássicos "trigger-points" 

24  D  
O anti-DNA nativo tem valor diagnóstico no LES e se relaciona com atividade 

da doença. 
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Questão Alternativa Texto da alternativa 

25  C  
Tipicamente, a dispnéia não ocorre até que o VEF1 seja cerca de 50% do 

normal, quando a doença já pode estar presente por décadas. 

26  A  
Iniciar antibioticoterapia empírica prontamente por se tratar de pneumonia 

hospitalar.  

27  C  

Os carcinomas epidermóides originam-se nos brônquios e envolvem os lobos 

pulmonares e o brônquio fonte por extensão, sendo reconhecidos 

histologicamente pelas pontes intercelulares, formação perolácea e pelo processo 

de queratinização celular. 

28  B  Pode ocorrer por perda de cargas positivas na parede glomerular.  

29  D  
Não há necessidade de administrar baixas doses de bicarbonato oral, uso 

contínuo, para corrigir a acidose metabólica.  

30  D  Evolui com consumo de complemento (hipocomplementemia).  

31  D  

Os achados laboratoriais mais comuns são teste da antiglobulina direto positivo, 

DHL (desidrogenase lática) elevado, haptoglobina elevado, reticulócitos elevado 

e bilirrubina indireta elevada. 

32  C  
Hemoflia é a principal hipótese para recém nascidos que apresentam: grande 

cefalohematoma, TP normal e TTPA alargado.  

33  D  Púrpura trombocitopênica imunológica  

34  B  
citogenética ou qualquer  técnica capaz de detectar a t(15;17) ou o gene híbrido 

PML-RAR 

35  C  V-V-V-F-F  

36  E  

No câncer colo-retal hereditário não polipose (CCHNP), a sobrevida é 

comparativamente melhor em relação aos casos esporádicos, em parte devido à 

apresentação tumoral menos avançada e, mesmo comparações estádio a estádio, 

demonstraram vantagem de sobrevida em CCHNP sobre pacientes com câncer 

colorectal esporádico no estádio III. 

37  A  cintilografia óssea, radiografia simples e fosfatase alcalina 

38  B  Apenas a afirmativa I está correta. 

39  C  
Pacientes assintomáticos geralmente têm tumores pequenos e são mais bem 

diagnosticados pela dosagem de catecolaminas no sangue. 

40  C  
os valores séricos elevados de triglicerídeos resultam em alterações nas 

partículas de LDL, que se tornam menores e mais aterogênicas. 

41  E  Redução da resistência vascular periférica. 

42  E  Síndrome de Sjögren e bronquiectasias. 

43  D  

If a patient does not have a prompt response to a beta-lactam, a macrolide or 

doxycycline can be substituted to treat a possible atypical bacterial infection, 

such as that caused by Myc. Pneumoniae. 

44  C  

A infecção por Klebsiella tende a ocorrer nos lobos superiores, enquanto nos 

abcessos provocados por agentes anaeróbios e gram negativos, Staphylococcus 

aureus e Mycobacterium tuberculosis, existe frequentemente derrame pleural 

associado à cavitação. 

45  C  histopatologia 

46  D  d)  A isotretinoína oral não altera o perfil lipídico 

47  D  O exame clínico pode indicar o diagnóstico e o início do tratamento. 

48  D  Escama 

49  A  A lesão ocorre no primeiro contato e dura menos de 6 semanas. 

50  D  

A vasculopatia tem sido considerada como o fator preponderante na gênese das 

ulcerações das extremidades no diabetes, geralmente associada a algum grau de 

neuropatia. 
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