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BOLETIM DE QUESTÕES 
 
 

LEIA COM MUITA ATENÇÃO AS INSTRUÇÕES SEGUINTES. 
 

1 Este BOLETIM DE QUESTÕES contém 50 QUESTÕES OBJETIVAS, sendo 10 de Língua Portuguesa, 06 de 
Legislação, 04 de Raciocínio Lógico e 30 de Conhecimentos Específicos. Cada questão objetiva apresenta cinco 
alternativas, identificadas com as letras (A), (B), (C), (D) e (E), das quais apenas uma é correta. 

 

2 É necessário conferir se a prova está completa e sem falhas, bem como se o seu nome e seu número de 
inscrição conferem com os dados contidos no CARTÃO-RESPOSTA. Caso exista algum problema, comunique-o 
imediatamente ao fiscal de sala. 

 

3 Confira se, além deste BOLETIM DE QUESTÕES, você recebeu o CARTÃO-RESPOSTA. Após a conferência, assine seu 
nome no espaço próprio do CARTÃO-RESPOSTA. 

 

4 O CARTÃO-RESPOSTA não pode ser dobrado, amassado, rasurado, manchado ou danificado de qualquer modo e 
não é permitida a utilização de qualquer espécie de corretivo.  

 

5 O CARTÃO-RESPOSTA somente será substituído caso contenha falha de impressão e/ou se os dados contidos no 
cartão não corresponderem aos seus. A marcação do CARTÃO-RESPOSTA deve ser feita com caneta esferográfica de 
tinta preta ou azul. O CARTÃO-RESPOSTA será o único documento considerado para a correção das provas 
objetivas. 

 

6 O candidato deverá permanecer, obrigatoriamente, no local de realização da prova por, no mínimo, 2 (duas) horas 

após o início da prova. Quando terminar a prova, assine a LISTA DE PRESENÇA. A assinatura do seu nome deve 
corresponder àquela que consta no seu documento de identificação. 

 
7 O tempo disponível para a prova é de quatro horas, com início às 14h30 horas e término às 18h30 horas, 

observado o horário de Belém-PA. O candidato na condição de PcD que solicitou tempo adicional tem direito 1 (uma) 

hora além do tempo determinado para a prova. 
 

8 Não haverá, por qualquer motivo, prorrogação do tempo previsto para a aplicação da prova em razão de afastamento 
do candidato da sala de prova ou para preenchimento do seu CARTÃO-RESPOSTA ou de outros formulários. Reserve 
os 30 minutos finais para marcar seu CARTÃO-RESPOSTA. Os rascunhos e as marcações assinaladas no 
BOLETIM DE QUESTÕES não serão considerados na avaliação. 
 

9 Somente será permitido ao candidato levar o seu Boletim de Questões, ao deixar em definitivo a sala de provas, no 
decurso dos últimos 30 (trinta) minutos que antecedem o término da prova. 
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MARQUE A ÚNICA ALTERNATIVA CORRETA NAS QUESTÕES DE 01 A 50 

 

LÍNGUA PORTUGUESA 

 

Leia atentamente o texto a seguir para responder às questões de 01 a 10. 

 

Ciência e política em tempos de negacionismo 

01 
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29 

Compreender os fatores que culminaram na decisão de vários governantes de voltar às 

ruas antes do tempo recomendado para enfrentar a pandemia do coronavírus demanda uma 

análise cuidadosa.  

Uma matéria do jornal O Globo, publicada em 11 de junho de 2020, tratava da 

impressionante multidão atraída aos shoppings do Rio de Janeiro, reabertos à frequentação 

naquele mesmo dia. Muitos ficaram assombrados – não sem razão – pela decisão da prefeitura 

de permitir a reabertura dos estabelecimentos comerciais num momento em que a pandemia 

estava ainda longe de ser controlada. Mas, justamente porque tantos de nós já não esperamos 

coerência ou proteção desses governantes, o que aparentemente causou mais espanto foi a 

avidez com que tantas pessoas responderam ao chamado de “retorno à normalidade”, mesmo 

com os números de infectados e mortos aumentando. 

Nesse contexto, a frase dita por um dos entrevistados na reportagem, que aguardava 

pacientemente na fila para entrar no shopping, pode soar atordoante: “É engraçado: sou contra, 

mas estou aqui. Acho que o shopping é lazer, bem-estar, conforto e segurança. Mesmo vindo, 

acho que não era o momento da reabertura. Estamos em uma situação crítica e acredito que vai 

aumentar o número de casos. Mesmo assim, a gente é tentado a vir”. 

O testemunho expressa desorientação, de fato, mas não ignorância. As narrativas da 

ciência são ouvidas, mas não bastam para induzir comportamentos. Esse é o nó. Vivemos tempos 

em que sinais contrários são emitidos todo o tempo, evidenciando um conflito de autoridade. 

Nossa hipótese é a de que não há déficit de conhecimento ou de saber atuando como 

pressuposto dessas ações: as pessoas sabem dos riscos, mas o que explica a contradição entre 

o que elas sabem e fazem é uma “incompatibilidade de mundos”. 

Essa defasagem se estabelece não apenas entre as diferentes classes sociais, mas 

também no interior delas, com a crescente cisão que a chamada “crise da democracia” vem 

provocando entre nossas vidas privadas – incluindo nossas relações mais próximas – e nosso 

senso de pertencimento a uma coletividade ampliada (a sociedade). Essa crise da democracia, 

evidentemente, reverbera nas instituições que a sustentam, o que não exclui a ciência. É assim 

que suas verdades não têm conseguido engajar a maioria das pessoas num projeto comum, não 

têm contribuído para a construção de um tecido social coeso, não têm servido de ponte para 

conectar necessidades e desejos individuais a projetos coletivos. 

 

Disponível em https://cienciahoje.org.br/artigo/ciencia-e-politica-em-tempos-de-negacionismo/ 

Acesso em 22/01/22. Texto Adaptado. 

 

1 De acordo com o texto, a população em geral 

(A) desacredita na ciência. 

(B) ignora o conhecimento científico. 

(C) desconfia da ciência. 

(D) abomina tudo o que é científico. 

(E) deixou de aderir ao conhecimento científico. 
 

 

https://cienciahoje.org.br/artigo/ciencia-e-politica-em-tempos-de-negacionismo/
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2 O texto sugere que “a decisão dos governantes de voltar às ruas antes do tempo recomendado” foi 

(A) descabida. 

(B) previsível. 

(C) impressionante. 

(D) incoerente. 

(E) atordoante. 
 

3 O uso de crase na expressão “às ruas” (linhas 01 e 02) se justifica pela mesma regra utilizada em 

(A) à luz da justiça, somos todos iguais. 

(B) é sempre emocionante retornar à terra natal. 

(C) é imprescindível a adequação às normas sociais.  

(D) a violação às regras do jogo não é aceitável. 

(E) às vezes, tudo o que se precisa é de paz interior. 
 

4 O uso de travessões no trecho “não sem razão” (linha 6) se justifica por indicar 

(A) comentário do autor do texto. 

(B) diálogo no interior do texto. 

(C) substituição de vírgulas. 

(D) supressão de parênteses. 

(E) recurso estilístico.  
 

5 A palavra “bem-estar” apresenta hífen seguindo a mesma regra que a usada em 

(A) anti-inflamatório. 

(B) extra-humano. 

(C) ex-diretora. 

(D) tira-teima. 

(E) pan-americano. 
 

6 A expressão “retorno à normalidade” (linha 10) está entre aspas para sinalizar que se trata de 
um(uma) 

(A) expressão enfática. 

(B) exemplar de discurso indireto. 

(C) forma de discurso direto. 

(D) caso de ironia. 

(E) caso de estrangeirismo.  
 

7 “Essa defasagem” (linha 23) diz respeito, principalmente,  

(A) ao descompasso entre ciência e sociedade. 

(B) à diferença entre as classes sociais. 

(C) ao grave problema da crise democrática.  

(D) aos efeitos do negacionismo na sociedade. 

(E) aos efeitos negativos nas nossas relações pessoais.  
 

8 A palavra “cisão” (linha 24) significa 

(A) concessão. 

(B) deterioração. 

(C) aglomeração. 

(D) separação. 

(E) polarização. 
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9 No texto, a expressão “suas verdades” (linha 28) refere-se à(às)   

(A) coletividade. 

(B) sociedade. 

(C) democracia. 

(D) instituições. 

(E) ciência. 
 

10  A palavra “negacionismo”, tal como usada no texto, ilustra um caso de 

(A) estrangeirismo. 

(B) silogismo.  

(C) neologismo. 

(D) anacronismo. 

(E) paralelismo. 

 

LEGISLAÇÃO 

11 No provimento derivado por reingresso, o servidor retorna ao serviço ativo do qual estava desligado. 

Sobre a modalidade de provimento derivado na forma reversão, é correto afirmar:  

(A) A reversão de ofício é o retorno do servidor aposentado por invalidez para ocupar outro cargo 

compatível com o seu novo estado. 

(B) A reversão a pedido ocorre quando o servidor aposentado compulsoriamente requer à administração 

o retorno ao cargo de origem. 

(C) A reversão de ofício é ato vinculado que só não será realizado caso o servidor tenha completado 70 

anos. 

(D) Na reversão de ofício, mesmo não havendo cargo vago, o servidor ocupará o cargo de origem.  

(E) Na reversão a pedido, não há necessidade de serem preenchidos requisitos cumulativos para ser 

solicitada. 

 

12 A Lei 8.112/90 denomina de vantagens qualquer valor recebido pelo servidor que não se enquadre 

na definição de vencimento. Sobre as vantagens que recebem os servidores públicos, é correto 

afirmar: 

(A) As indenizações não integram a remuneração. Os adicionais integram a remuneração. E as 

gratificações se incorporam apenas nos vencimentos, ficando excluídos de tal incorporação os 

proventos. 

(B) As indenizações visam a recompor o patrimônio do servidor que sofreu uma redução em decorrência 

do regular exercício de suas funções. 

(C) O valor pago a título de ajuda de custo é calculado sobre os vencimentos do servidor, não podendo 

exceder a importância correspondente a 03 (três) meses de vencimentos. 

(D) As diárias são devidas ao servidor público que se desloca, seja em caráter temporário ou permanente. 

(E) O auxílio-moradia consiste no ressarcimento das despesas comprovadamente realizadas pelo 

servidor com aluguel de moradia, e, no caso de falecimento do servidor, o auxílio-moradia continuará 

sendo pago por até 3 meses. 
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13 O servidor público faz jus a licenças por motivo de doença do cônjuge ou companheiro, dos pais, dos 

filhos, do padrasto ou madrasta e enteado, ou dependente que viva às suas expensas. Sobre as 

licenças por motivo de doença em pessoa da família, é correto afirmar: 

(A) A concessão de licença e suas prorrogações serão sempre precedidas por perícia médica oficial. 

Contudo, esta poderá ser dispensada se a licença for inferior a 15 dias, dentro de um ano, na forma 

definida em regulamento. 

(B) Durante o período da licença, é facultado ao servidor o exercício de atividade remunerada. 

(C) A licença, incluídas suas prorrogações, poderá ser concedida, por até 90 (noventa dias) consecutivos, 

ou não, mantida a remuneração do servidor. 

(D) A soma das licenças remuneradas e das licenças não remuneradas, incluídas as prorrogações, não 

poderá ultrapassar os 60 dias consecutivos, se mantida a remuneração, ou os 90 dias consecutivos, 

também mantendo-se a remuneração. 

(E) O tempo de licença não remunerada que exceder a trinta dias em um período de 12 meses não é 

contado para nenhum efeito. 

 

14 Sabe-se que os instrumentos de apuração da responsabilidade dos servidores públicos por infrações 

praticadas no exercício de suas atribuições consistem em administrativo disciplinar – PAD ou nas 

sindicâncias. Sobre esses instrumentos, é correto afirmar: 

(A) A instauração de processo administrativo disciplinar – PAD dá-se pela publicação de portaria de 

designação de comissão encarregada de proceder aos trabalhos de investigação e culmina com a 

apresentação de relatório final conclusivo sobre a procedência ou não das acusações levantadas, a 

qual a autoridade julgadora deve acatar, mesmo sendo apresentadas as provas em contrário. 

(B) O servidor que estiver respondendo a um PAD só poderá ser exonerado “de ofício”. 

(C) O servidor investigado será temporariamente afastado pelo prazo de 60 dias, prorrogável por igual 

período, mesmo que ainda não concluído o processo, pois esse prazo é peremptório. 

(D) Se a autoridade tiver ciência da irregularidade no serviço público, é recomendável que promova a 

apuração mediante processo administrativo disciplinar, portanto lhe é facultativo. 

(E) Para a aplicação de advertência por mais de 30 dias, e de suspensão de até 15 dias, basta a 

Sindicância. 

 

15 Levando-se em conta os parâmetros normativos do Código de Ética Profissional do Servidor Público 

Civil Federal (Dec. 1.171, de 22 de junho de 1994), é(são) regra(s) de conduta profissional: 

(A) Tratar rigorosamente os usuários do serviço, aperfeiçoando o processo de comunicação de acordo 

com a impessoalidade comunicativa, com o objetivo de tornar as comunicações eletrônicas e, 

portanto, impessoais. 

(B) Zelar, no exercício do direito de greve, pelas exigências da classe, mesmo que precise confrontar 

com a segurança coletiva. 

(C) Exercer, sem limites facultativos, as prerrogativas funcionais que lhe sejam atribuídas, atuando a 

favor dos legítimos interesses dos usuários dos serviços públicos. 

(D) Se for para observar as formalidades legais e não cometendo qualquer violação expressa em lei, é 

facultado ao servidor exercer sua função, poder ou autoridade com finalidade estranha ao interesse 

público. 

(E) Divulgar e informar a todos os integrantes de sua classe sobre o Código de Ética Profissional, 

estimulando seu integral cumprimento. 
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16 Quanto ao Plano de Desenvolvimento dos Integrantes do Plano de Carreira dos Cargos Técnico-

Administrativos em Educação (Decreto nº 5.825, de 12 de janeiro de 2005), é correto afirmar: 

(A) A alocação de cargos consiste no processo de distribuição destes baseado em critérios de 

dimensionamento objetivos, previamente definidos e expressos em uma matriz, visando ao 

desenvolvimento institucional. 

(B) O ocupante da carreira é o servidor efetivo ou temporário que pertence ao quadro da IFE, ocupando 

o Plano de Carreira. 

(C) O desempenho consiste na execução de atividades e na identificação da análise quantitativa e 

qualitativa da força de trabalho. 

(D) A capacitação é um processo permanente e deliberado de aprendizagem que depende da execução 

de atividades e cumprimento de metas. 

(E) O desenvolvimento é um processo contínuo que amplia os conhecimentos do servidor e desenvolve 

atividades técnico-administrativas da gestão, dependente do vínculo entre os servidores e a IFE. 

 

RACIOCÍNIO LÓGICO 

17 Se todo X é Y e nenhum Y é Z, conclui-se que 

(A) nenhum Y é X. 

(B) nenhum X é Z. 

(C) todo X é Z. 

(D) todo Z é Y. 

(E) todo Y é X. 
 

18 Três amigas, Ana, Laura e Maria, são casadas com Jonas, Roberto e Paulo, mas não se sabe quem 

é casada com quem. A profissão de cada marido é professor, médico e advogado, mas também não 

se sabe exatamente o que cada um faz. Com base nas quatro informações a seguir: a) O médico é 

casado com Maria, b) Paulo é advogado, c) Laura não é casada com Paulo e d) Roberto não é 

médico, é correto afirmar que 

(A) Laura é casada com Jonas. 

(B) Jonas é professor. 

(C) Paulo é casado com Ana. 

(D) Roberto é advogado. 

(E) Ana é casada com Roberto. 
 

19 Todos os gatos são felinos. Assim sendo, 

(A) o conjunto dos gatos contém o conjunto dos felinos. 

(B) o conjunto dos felinos contém o conjunto dos gatos. 

(C) todos os felinos são gatos. 

(D) algum gato não é felino. 

(E) nenhum gato é felino. 

 

20 O próximo termo da série ADE, BFH, CHK, ... é 

(A) DJN. 

(B) DFH. 

(C) CFG. 

(D) FEI. 

(E) BUI. 
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CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS 

21 Considerando as recomendações do Ministério da Saúde, o exame que NÃO faz parte daqueles que 

devem ser solicitados rotineiramente, de preferência na 1ª consulta do Pré-Natal, é o(a) 

(A) hemograma. 

(B) urocultura. 

(C) rotina de urina. 

(D) sorologia para rubéola. 

(E) glicemia. 

 

22 Quanto aos aspectos nutricionais na gestação, está INCORRETA a alternativa 

(A) A obesidade na gravidez está associada a uma frequência mais alta de distócias e a um risco maior 

de cesariana. 

(B) As gestantes deverão ter ganhos de peso distintos, de acordo com seu IMC inicial. 

(C) A gestante com baixo peso corre um risco maior de fetos PIG e gravidez prolongada. 

(D) Gestantes com IMC adequado devem ganhar, até o fim da gestação, entre 11,5 e 16,0kg. 

(E) No primeiro trimestre, não há necessidade de aumento da ingesta calórica. 

 

23 Na cardiotocografia basal, as desacelerações variáveis significam 

(A) boa oxigenação fetal. 

(B) hipoglicemia materna. 

(C) compressão do polo cefálico fetal. 

(D) compressão do cordão umbilical. 

(E) cardiopatia fetal. 

 

24 Entre as drogas utilizadas para tocólise, aquela que, cientificamente, pode beneficiar a gestante na 

inibição do trabalho de parto é a(o) 

(A) buscopolamina. 

(B) dactil OB. 

(C) betametasona. 

(D) nifedipina. 

(E) prostaglandina E2. 

 

25 Na distócia de ombro, a primeira manobra a ser utilizada é 

(A) Zavanelli. 

(B) Bracht. 

(C) Mauriceau. 

(D) McRoberts. 

(E) Woods. 

 

26 Durante o trabalho de parto, a insinuação do polo cefálico em OP e OS ocorre com frequência nas 
gestantes com bacia do tipo 

(A) platipeloide. 

(B) ginecoide. 

(C) androide. 

(D) antropoide. 

(E) viciada. 
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27 As drogas classificadas com fator de risco C pela FDA são aquelas nas quais   

(A) os estudos em animais revelaram efeitos adversos no feto e não há pesquisas controladas em 

mulheres, por isso devem ser administradas somente se o benefício esperado justificar o potencial 

de risco para o feto. 

(B) os estudos em animais e no homem demonstram anormalidades fetais, sendo contraindicada em 

mulheres que estão grávidas. 

(C) há evidências de risco para o feto humano, mas os benefícios do uso na gestante podem justificar o 

risco, como no risco de vida iminente. 

(D) as pesquisas em reprodução animal não demonstraram um risco fetal, mas não há estudos 

controlados em mulheres grávidas. 

(E) os estudos em animais mostraram um efeito adverso, mas não foram confirmados em estudos 

controlados em mulheres grávidas no primeiro trimestre. 

 

28 Gestante com IG de 16 semanas, calculada pela DUM, vem para primeira consulta de rotina pré-

natal e o obstetra encontra altura uterina de 22 cm. Nesse caso, há suspeita de 

(A) insuficiência placentária. 

(B) diabete melito gestacional. 

(C) oligoâmnio. 

(D) infecção congênita. 

(E) erro de DUM. 

 

29 O pré-natal de alto risco abrange cerca de 10% das gestações que cursam com critérios de risco, o 

que aumenta significativamente nestas gestantes a probabilidade de intercorrências e óbito materno 

e/ou fetal. O fator de risco que permite a realização do pré-natal pela equipe de atenção básica é a(o) 

(A) gravidez gemelar. 

(B) pré-termo em gestação anterior. 

(C) óbito intrauterino de causa desconhecida em gravidez anterior. 

(D) hemoglobina menor que 8g/dl. 

(E) gestante com HAS controlada com antihipertensivo. 

 

30 A Ultrassonografia com Dopplerfluxometria vem sendo utilizada para investigar, de maneira não 

invasiva, o acometimento do feto pela Doença Hemolítica Perinatal. Para isso, deve-se avaliar 

(A) a presença de incisura protodiastólica na artéria uterina. 

(B) o formato da onda de velocidade de fluxo sanguíneo da aorta descendente fetal. 

(C) o índice sístole/diástole na artéria umbilical. 

(D) o pico da velocidade do fluxo sanguíneo da artéria cerebral média. 

(E) o formato da onda da veia cava fetal. 

 

31 Paciente de 26 anos de idade, portadora de Diabetes melitus tipo 1 diagnosticada aos 10 anos de 

idade, procura aconselhamento, pois deseja engravidar. Os exames laboratoriais que devem ser 

solicitados com o objetivo de minimizar a morbimortalidade materno-fetal são 

(A) ecocardiograma, curva de insulina e glicemia de jejum. 

(B) urina rotina, glicemia de jejum e dosagem do peptídeo C. 

(C) exame de fundo de olho, cálculo da glicemia média e curva de insulina. 

(D) urina rotina, exame de fundo de olho e dosagem do peptídeo C. 

(E) exame de fundo de olho, hemoglobina glicada e dosagem de creatinina. 
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32 Para escolher o melhor método de tratamento inicial de gestante com doença trofoblástica 

gestacional (DTG), o obstetra deve levar em consideração 

(A) o volume uterino. 

(B) a idade gestacional. 

(C) o tipo sanguíneo da gestante. 

(D) o tipo de DTG. 

(E) a presença de comorbidades associadas. 

 

33 Sobre as gestações gemelares monocoriônicas e diamnióticas, são feitas as seguintes afirmativas. 

I – Têm sempre origem monozigótica. 

II- Apresentam o sinal do lâmbda na ultrassonografia. 

III- Apresentam risco de transfusão feto-fetal. 

IV- São o tipo mais comum de gravidez gemelar.   

Estão corretas 

(A) apenas I e IV. 

(B) apenas I e II. 

(C) apenas I e III. 

(D) apenas I, II e III. 

(E) apenas II e IV. 

 

34 Primigesta de 19 anos, 34 semanas de idade gestacional, dá entrada na maternidade queixando-se 

de cefaleia, alteração da visão e dor epigástrica. Ao exame físico: PA=170x110 mmHg, AU= 30 cm, 

BCF 136 bpm, ausência de dinâmica uterina, útero com tônus normal, colo grosso, posterior, fechado. 

A conduta é 

(A) indicar cesariana imediata, pois se trata de iminência de eclâmpsia. 

(B) corticoide, hidralazina e indução do parto. 

(C) nifedipina e cesariana após estabilização da PA. 

(D) corticoide, hidralazina e cesariana  após 24 horas. 

(E) sulfato de magnésio e hidralazina. 

 

35 Paciente em amenorreia de 7 semanas, com exame de beta HCG positivo, realizou ultrassonografia 

que mostrou massa tubária à esquerda e ausência de saco gestacional intrauterino. O tratamento 

com metotrexate está indicado se houver 

I – embrião vivo. 

II- estabilidade hemodinâmica. 

III- beta HCG maior que 10.000. 

IV- massa anexial até 4 cm. 

Estão corretas 

(A) apenas I e IV. 

(B) apenas I e II. 

(C) apenas I e III. 

(D) apenas I, II e III. 

(E) apenas II e IV. 
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36 Multípara, 38 anos de idade, 2 partos normais e uma cesárea, com IG de 33 semanas, queixa de 

perda de sangue via vaginal há duas horas. Nega dor e relata dois episódios anteriores de 

sangramento em pequena quantidade. AU= 32 cm. Ausência de dinâmica uterina. Tônus uterino 

normal. BCF= 140 bpm. A hipótese diagnóstica e principal complicação associada são, 

respectivamente, 

(A) descolamento prematuro de placenta e atonia uterina. 

(B) rotura de vasa praevia e sofrimento fetal agudo. 

(C) placenta de inserção baixa e rotura uterina. 

(D) placenta de inserção baixa e acretismo placentário. 

(E) rotura de seio marginal e rotura prematura de membranas ovulares. 

 

37 As hemorragias no período gravídico-puerperal são importantes causas de mortalidade materna. 

Quanto às patologias que causam hemorragias na segunda metade da gestação, analise as 

afirmativas seguintes. 

I - A rotura de vasa praevia pode acontecer em placentas bilobadas. 

II -O sinal de Clarck é característico de rotura uterina iminente. 

III- O DPP pode ocorrer de forma assintomática. 

IV- Na rotura de seio marginal, o sangramento é de origem fetal. 

Estão corretas 

(A) apenas I e IV. 

(B) apenas I e II. 

(C) apenas I e III. 

(D) apenas I, II e III. 

(E) apenas II e IV. 

 

38 Quanto às patologias que causam sangramento na primeira metade da gestação, analise as 

afirmativas a seguir. 

I - O cariótipo mais frequente da mola completa é o 46 XX. 

II - As gestantes com mola hidatiforme devem ter acompanhamento com dosagem de gonadotrofina 

coriônica (βHCG) mensal após o esvaziamento uterino. 

III- A causa mais frequente de abortamento de repetição no primeiro trimestre é a incompetência 

istmocervical. 

IV-O uso de contraceptivo de emergência com levonorgestrel é considerado fator de risco para 

prenhez ectópica. 

Estão corretas 

(A) apenas I e IV. 

(B) apenas I e II. 

(C) apenas I e III. 

(D) apenas I, II e III. 

(E) apenas II e IV. 
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39 Quartigesta, tercípara, 34 anos de idade, 11 semanas de gestação pela DUM, ciclos regulares, 

procura pronto atendimento com queixa de sangramento vaginal, em moderada intensidade, de início 

súbito, náuseas e vômitos e cólicas discretas. Relata que ainda não iniciou o acompanhamento pré-

natal. Ao exame físico: regular estado geral, hipocorada, hidratada, afebril, PA: 120x80 mmHg, FC=98 

bpm, altura uterina: 14 cm, BCF inaudível, dinâmica uterina ausente, exame especular com 

sangramento pelo colo uterino, OE fechado. O diagnóstico provável e a conduta adequada são 

(A) óbito fetal e realizar esvaziamento uterino por microcesárea. 

(B) descolamento prematuro de placenta e realizar ultrassonografia. 

(C) doença trofloblástica gestacional e internar para exames e tratamento. 

(D) placenta prévia e realizar ultrassonografia para confirmar. 

(E) óbito fetal e realizar esvaziamento uterino por indução com misoprostol. 

 

40 Quanto ao PROTOCOLO CLÍNICO E DIRETRIZES TERAPÊUTICAS do HIV do Ministério da Saúde 

(2019), analise as afirmativas a seguir. 

I – No Brasil, está recomendada a TARV para todas as pessoas vivendo com HIV/aids, 

independentemente do seu estágio clínico ou imunológico. 

II – O esquema preferencial para gestantes em início de tratamento deve ser Tenofovir, Lamivudina 

e Raltegravir.  

III – A TARV deve ser mantida após o parto, independentemente da contagem de LT-CD4+ e dos 

sinais e sintomas clínicos da mulher. 

IV – É contraindicado o uso de Abacavir na gravidez. 

Estão corretas 

(A) apenas I e II. 

(B) apenas II e IV. 

(C) apenas I e III. 

(D) apenas I, II e III. 

(E) apenas I, III e IV. 

 

41 Mulher de 70 anos de idade, G4 P4, sem comorbidades, refere ter apresentado pequeno 

sangramento pela vagina, há uma semana. Ao exame físico, vagina, colo do útero e corpo uterino 

estão normais para a idade. O diagnóstico mais provável é de 

(A) hiperplasia endometrial típica.  

(B) hiperplasia endometrial com atipia. 

(C) atrofia endometrial.  

(D) carcinoma endometrial.  

(E) pólipo endometrial. 
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42 O período menstrual é evento importante na rotina das mulheres. O sangramento uterino anormal 

(SUA), por sua vez, pode alterar, de forma significativa, a percepção de saúde e a qualidade de vida 

femininas. A respeito das condições causais de SUA, analise as afirmativas a seguir. 

I. O leiomioma e a adenomiose destacam-se entre as anomalias uterinas do tipo estrutural 

causadoras de SUA.  

II.  A disfunção ovulatória da adolescência é causa de SUA, tipicamente ocasionada pelo excesso de 

progesterona. 

III.  A coexistência de leiomioma e adenomiose é rara. 

IV. O sinal de Dionisi pode ser encontrado na histerossalpingografia de paciente com adenomiose. 

Estão corretas 

(A) apenas I e IV. 

(B) apenas I e II. 

(C) apenas I e III. 

(D) apenas I, II e III. 

(E) apenas II e IV. 

 

43 O herpes genital é a IST ulcerativa mais frequente. Sobre a infecção pelo HSV, analise as afirmativas 

a seguir. 

I – No caso de manifestações severas com lesões mais extensas, pensar na coexistência de infecção 

pelo HIV, quando se recomenda tratamento injetável com aciclovir, via venosa. 

II – No 1º episódio de herpes genital, iniciar o tratamento o mais precocemente possível, com terapia 

sistêmica (oral) com aciclovir ou valaciclovir ou famciclovir, pode levar à cura definitiva. 

III – Nas recidivas, o tratamento deve ser iniciado ao aparecimento dos primeiros pródromos 

(aumento de sensibilidade, ardor, dor, prurido) com terapia sistêmica (oral) com aciclovir ou 

valaciclovir ou famciclovir. 

IV – O citodiagnóstico de Tzank é patognomônico de herpes genital. 

Estão corretas 

(A) apenas I e II. 

(B) apenas II e IV. 

(C) apenas I e III. 

(D) apenas I, II e III. 

(E) apenas I, III e IV. 

 

44 Adolescente de 17 anos de idade refere nunca ter menstruado. Exame físico: estadiamento puberal 

pelos critérios de Tanner: M(mamas) 1 e P(pelos) 1. Peso = 41 kg, Altura = 145 cm (<percentil 5). 

Apresenta níveis elevados de FSH (hormônio folículo-estimulante). Com base nessas informações, 

o diagnóstico mais provável é 

(A) amenorreia hipotalâmica. 

(B) disgenesia gonadal. 

(C) síndrome de insensibilidade androgênica. 

(D) agenesia dos ductos de Müller. 

(E) deficiência de 5-alfa redutase. 
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45 Sobre a anatomia do sistema reprodutor feminino, analise as afirmativas a seguir. 

I- As glândulas situadas de cada lado do orifício vaginal, em contato com a extremidade posterior e 

lateral do bulbo do vestíbulo são as glândulas vestibulares maiores ou glândulas de Bartholin. 

II- A região anterior da vulva recebe inervação sensitiva do nervo ilioinguinal e do nervo genitofemoral.  

III- A veia ovariana esquerda drena na veia renal de mesmo lado. 

IV- Percorrendo o ligamento próprio do ovário, as artérias ovarianas irrigam esse órgão. 

Estão corretas 

(A) apenas I e II. 

(B) apenas II e IV. 

(C) apenas I e III. 

(D) apenas I, II e III. 

(E) apenas I, III e IV. 

 

46 Paciente de 21 anos de idade procurou unidade de saúde queixando-se de corrimento vaginal. 

Relatou início de relacionamento sexual há 30 dias, sem uso de condom. Apresentou, ao exame 

especular, colo com orifício externo friável, eliminando secreção mucopurulenta. Devido à dificuldade 

de realização de procedimentos diagnósticos complementares e considerando os critérios do 

Ministério da Saúde, o médico deve 

(A) encaminhar para unidade de saúde de referência. 

(B) tratar como Tricomoníase e receitar metronidazol oral. 

(C) encaminhar para colposcopia. 

(D) tratar como cervicite e receitar ceftriaxona e azitromicina. 

(E) tratar como DIP e receitar ciprofloxacina. 

 

47 Paciente de 45 anos procurou o ginecologista queixando-se de derrame papilar sanguinolento 

espontâneo na mama esquerda há 30 dias. Trouxe mamografia, realizada há 2 meses, revelando 

mamas densas, com BIRADS 2.  A principal hipótese diagnóstica é  

(A) alteração fibrocística benigna da mama. 

(B) fibroadenoma hipercelular. 

(C) ectasia ductal. 

(D) papiloma intraductal. 

(E) doença de Paget. 

 

48 A respeito de dismenorreia funcional, é correto afirmar que 

(A) não costuma ter alívio com analgésico comum. 

(B) pode iniciar pouco antes do fluxo menstrual, com alívio em, no máximo, 2 dias. 

(C) pode não estar associada somente ao período menstrual, durando todo o ciclo menstrual. 

(D) o uso de inibidores da prostaglandina como tratamento não costuma ter efeito. 

(E) o uso de contraceptivos hormonais combinados está contraindicado como tratamento em 

adolescentes.   
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49 Para mulheres no climatério se queixando de ciclos menstruais longos, sem sintomas vasomotores, 

a prescrição mais adequada é 

(A) progestagênios por 10 a 14 dias, simulando a segunda fase do ciclo. 

(B) estrogênios isolados de forma contínua. 

(C) associação estrogênios-progestagênios, com estrogênios do 5º ao 25º dia do ciclo e progestagênios 

do 13º ao 25º dia do ciclo. 

(D) associação estrogênios-progestagênios de forma contínua. 

(E) progestagênios isolados de forma contínua. 

 

50 Segundo as orientações da FEBRASGO (Federação Brasileira das Associações de Ginecologia e 

Obstetrícia), quanto à assistência à anticoncepção, analise as assertivas a seguir. 

I - O rastreamento universal de trombofilia antes da prescrição de contraceptivo hormonal combinado 

não é recomendado. 

II- Os dispositivos intrauterinos são eficazes e seguros para nulíparas, recomendando-se que devam 

ser incluídos nas opções contraceptivas oferecidas rotineiramente. 

III- A prescrição de métodos anticoncepcionais para adolescente menor de 14 anos, desde que 

respeitados os critérios médicos de elegibilidade, não constitui ato ilícito por parte do médico. 

IV- O uso dos métodos intrauterinos (DIU e SIU) é contraindicado em adolescentes, pois seus riscos 

superam os eventuais benefícios. 

Estão corretas 

(A) apenas I e II. 

(B) apenas II e IV. 

(C) apenas I e III. 

(D) apenas I, II e III. 

(E) apenas I, III e IV. 

 


