
7. Ao terminar a prova, levante a mão e aguarde o Chefe de Sala em sua
carteira para proceder à identificação, recolher o material de prova e
coletar a assinatura na Lista de Presença.

8. Atenção! Você só poderá levar este Caderno de Prova quando restarem 30
minutos para o término da Prova Discursiva.

PROVA DISCURSIVA
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QUESTÃO 1 
 

 

1. ITEM 138381 - V. 720638  

Lesões traumáticas podem variar de pequenas feridas isoladas a lesões complexas envolvendo 
múltiplos sistemas/aparelhos. Todos os pacientes, vítimas de trauma, demandam avaliação 
sistematizada para melhorar os desfechos e reduzir o risco da não identificação de lesões. Para 
esta questão, vamos considerar o A B C D E do trauma. 

A obstrução de vias aéreas é a principal causa de morte imediatamente após o trauma. 
 

Com base no que foi apresentado, faça o que se pede nos itens a seguir. 

 Cite três causas de obstrução de vias aéreas em um paciente politraumatizado. (valor: 5,0 pontos) 
 Cite as duas letras do A B C D E que estão envolvidas nessa avaliação, explicando o que cada uma significa. (valor: 

5,0 pontos) 

 

ÁREA LIVRE 
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QUESTÃO 1 
RASCUNHO

 

 

Os rascunhos não serão considerados na correção. 
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QUESTÃO 2 
 

 

2. ITEM 138722 - V. 720531  

Uma mulher de 21 anos de idade chega ao ambulatório alegando ter sido vítima de violência 
sexual na noite anterior. Encontrava-se abatida, chorosa e com dificuldades de se expressar, mas 
sem sinais evidentes de agressão física. Disse ter demorado para procurar assistência médica 
porque não queria registrar queixa policial. 

 

Diante dessa situação, responda as questões a seguir. 

 Como o médico deve orientar a paciente quanto ao registro da ocorrência? (valor: 2,0 pontos) 
 Quais são as etapas do atendimento dessa mulher? (valor: 6,0 pontos) 
 Caso a mulher se recuse a ser examinada, como o médico deve proceder? (valor: 2,0 pontos) 

 

ÁREA LIVRE 
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QUESTÃO 2 
RASCUNHO

 

  

Os rascunhos não serão considerados na correção. 
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QUESTÃO 3 
 

 

3. ITEM 137798 - V. 720601  

Uma mulher de 50 anos de idade é trazida ao serviço de pronto atendimento devido à confusão 
mental às 7 horas da manhã. Os familiares informam que ela gozava de boa saúde até 3 dias 
atrás, apenas com queixas episódicas de dores abdominais que já lhe incomodavam há alguns 
meses, contudo, ainda não havia procurado atendimento médico. Os familiares não tinham 
condições de caracterizar melhor essa queixa, mas informaram que ela fazia uso de 
escopolamina durante as crises, com alívio dos sintomas. Há 3 dias, as dores abdominais se 
tornaram mais frequentes, não cedendo com o uso de escopolamina e, então, iniciou, por conta 
própria, cetoprofeno. Ontem notaram que a paciente estava com a pele amarelada e teve início 
de febre. De madrugada, a paciente começou a ficar agitada, não conseguindo identificar seus 
familiares e sua casa. Foi, então, que os parentes decidiram levá-la ao atendimento. 

Ao exame, a paciente é obesa, com icterícia cutaneomucosa, apresentando nítida confusão 
mental, sem sinais focais, mas reagindo com movimentos de defesa quando é realizada a 
tentativa de palpar o abdome. A pressão arterial é de 80 x 60 mmHg, encontra-se febril (39,7 oC) 
e taquicárdica (106 bpm). 

Ultrassonografia de abdome superior de 1 ano atrás evidenciava cálculos biliares em 
vesícula biliar. 

 

Em relação ao caso apresentado, responda às assertivas a seguir. 

 Qual sua hipótese diagnóstica para essa paciente (diagnóstico sindrômico, topográfico e etiológico)? (valor: 2,5 
pontos) 

 Cite ao menos quatro achados clínicos descritos no caso que corroboram com seu diagnóstico (valor: 2,5 pontos) 
 Quais exames diagnósticos devem ser solicitados à paciente? (valor: 2,5 pontos) 
 Qual sua proposta terapêutica para o caso? (valor: 2,5 pontos) 
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QUESTÃO 3 
RASCUNHO

 

  

Os rascunhos não serão considerados na correção. 
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QUESTÃO 4 
 

 

4. ITEM 138302 - V. 720675  

“O modelo de Registro Clínico Orientado por Problemas (RCOP) foi o modelo adotado pelo 
Sistema e-SUS AB para estruturação da funcionalidade de Prontuário Eletrônico do Cidadão. Esse 
modelo ajuda na sistematização e consolidação dos conceitos de lista de problemas e do próprio 
conceito de prontuário orientado por problemas, trazendo como uma das principais ferramentas 
o método SOAP para registro das notas de evolução clínica” (Ministério da Saúde, 2020). 
O Sistema de Informação em Saúde para a Atenção Básica (SISAB), instituído por meio da Portaria 
GM/MS n. 1.412, de 10 de julho de 2013, é operacionalizado através da Estratégia e-SUS AB para 
sua operacionalização. 

Considerando o caso clínico que se segue e a Estratégia e-SUS AB, responda aos itens solicitados. 

Um homem de 33 anos de idade, é atendido em consulta de demanda espontânea pelo 
médico da Unidade de Estratégia de Saúde da Família, com queixa de cefaleia de início há 5 dias, 
holocraniana, pulsátil. Os sinais vitais são medidos no consultório: pressão 
arterial = 122 x 78 mmHg; frequência cardíaca = 86 bpm; temperatura axilar = 36,2 ºC; frequência 
respiratória = 16 irpm. João fala que está com problemas em casa, com sua esposa. Quando 
questionado, João relaciona a dor de cabeça a estresse emocional no trabalho e família. Nega 
desmaios, convulsões, febre, piora súbita da dor de cabeça ou sintomas respiratórios. Já vacinou 
contra Sars-Cov-2 há 30 dias, não teve efeitos colaterais, tomou 2 doses com intervalo de 30 dias, 
mas não lembra qual imunizante. Exame físico sem alterações. Fala que a dor de cabeça alivia 
quando toma dipirona e que, nesse momento, a dor está bem melhor. O médico avalia como 
principal hipótese diagnóstica: cefaleia a/e – tensional? Secundária? Migrânea? Prescreve 
ansiolítico e discute o caso com o psicólogo do Núcleo Ampliado de Saúde da Família, que 
programa psicoterapia breve para o paciente. Antes de sair, João, envergonhado, comenta que 
sua esposa o cobra de “não durar mais que 5 minutos na hora H”. O médico marca uma nova 
consulta em 30 dias para tratar dos problemas sexuais de João. 

 

A partir da situação apresentada, responda às questões a seguir. 

 Indique e descreva 3 objetivos preconizados pela Estratégia e-SUS AB. (valor: 3,0 pontos) 
 Faça o registro do atendimento realizado, utilizando o método SOAP – Subjetivo, Objetivo, Avaliação e Plano – 

transcrevendo ou sintetizando o caso acima e os atribua aos respectivos campos do método, tal qual deverá ser 
registrado no prontuário eletrônico do paciente. (valor: 5,0 pontos) 

 Com relação à Avaliação e Plano desse atendimento, indique 2 outros problemas que estão presentes nesse caso 
clínico e cite como o médico poderia abordar esses problemas. (valor: 2,0 pontos) 
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QUESTÃO 4 
RASCUNHO

 

  

Os rascunhos não serão considerados na correção. 
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QUESTÃO 5 
 

 

5. ITEM 138460 - V. 720482  

Um paciente de 5 anos, previamente hígido, é levado ao pronto atendimento devido à febre 
de até 38,7 oC, coriza e tosse persistente há 3 dias, principalmente à noite. Ao exame 
físico, apresentava-se com murmúrio vesicular abolido na base esquerda, frequência 
respiratória = 46 irpm, estertores finos, difusos e homogêneos, principalmente à esquerda e 
tiragem intercostal e subcostal. Saturimetria = 98%. Sem outras alterações ao exame físico. 

 

Considerando o caso acima, responda às questões a seguir. 

 Elabore a hipótese diagnóstica mais provável, citando o agente etiológico mais comum. (valor: 3 pontos) 
 Estabeleça o dado do exame físico que apresenta a melhor sensibilidade, especificidade e os melhores valores 

preditivos positivo e negativo para permitir esse diagnóstico. (valor: 1 ponto) 
 Proponha a conduta adequada frente à situação apresentada. (valor: 6 pontos) 

 

ÁREA LIVRE 
 

 

 
  



 

 

10 

 

 

QUESTÃO 5 
RASCUNHO

 

  

Os rascunhos não serão considerados na correção. 
 

1  

2  

3  

4  

5  

6  

7  

8  

9  

10  

11  

12 

13  

14  

15  

16  

17  

18  

19  

20  

21  

22  

23  

24  

25  

26  

27  

28  

29  

30  

 



<<
  /ASCII85EncodePages false
  /AllowTransparency false
  /AutoPositionEPSFiles true
  /AutoRotatePages /All
  /Binding /Left
  /CalGrayProfile (Dot Gain 20%)
  /CalRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CalCMYKProfile (U.S. Web Coated \050SWOP\051 v2)
  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CannotEmbedFontPolicy /Warning
  /CompatibilityLevel 1.4
  /CompressObjects /Tags
  /CompressPages true
  /ConvertImagesToIndexed true
  /PassThroughJPEGImages true
  /CreateJDFFile false
  /CreateJobTicket false
  /DefaultRenderingIntent /Default
  /DetectBlends true
  /ColorConversionStrategy /LeaveColorUnchanged
  /DoThumbnails false
  /EmbedAllFonts true
  /EmbedJobOptions true
  /DSCReportingLevel 0
  /EmitDSCWarnings false
  /EndPage -1
  /ImageMemory 1048576
  /LockDistillerParams false
  /MaxSubsetPct 100
  /Optimize true
  /OPM 1
  /ParseDSCComments true
  /ParseDSCCommentsForDocInfo true
  /PreserveCopyPage true
  /PreserveEPSInfo true
  /PreserveHalftoneInfo false
  /PreserveOPIComments false
  /PreserveOverprintSettings true
  /StartPage 1
  /SubsetFonts true
  /TransferFunctionInfo /Apply
  /UCRandBGInfo /Preserve
  /UsePrologue false
  /ColorSettingsFile ()
  /AlwaysEmbed [ true
  ]
  /NeverEmbed [ true
  ]
  /AntiAliasColorImages false
  /DownsampleColorImages true
  /ColorImageDownsampleType /Bicubic
  /ColorImageResolution 300
  /ColorImageDepth -1
  /ColorImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeColorImages true
  /ColorImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterColorImages true
  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /ColorACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /ColorImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000ColorACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000ColorImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasGrayImages false
  /DownsampleGrayImages true
  /GrayImageDownsampleType /Bicubic
  /GrayImageResolution 300
  /GrayImageDepth -1
  /GrayImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeGrayImages true
  /GrayImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterGrayImages true
  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /GrayACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /GrayImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000GrayACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000GrayImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasMonoImages false
  /DownsampleMonoImages true
  /MonoImageDownsampleType /Bicubic
  /MonoImageResolution 1200
  /MonoImageDepth -1
  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeMonoImages true
  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode
  /MonoImageDict <<
    /K -1
  >>
  /AllowPSXObjects false
  /PDFX1aCheck false
  /PDFX3Check false
  /PDFXCompliantPDFOnly false
  /PDFXNoTrimBoxError true
  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true
  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXOutputIntentProfile ()
  /PDFXOutputCondition ()
  /PDFXRegistryName (http://www.color.org)
  /PDFXTrapped /Unknown

  /Description <<
    /FRA <>
    /ENU (Use these settings to create PDF documents with higher image resolution for improved printing quality. The PDF documents can be opened with Acrobat and Reader 5.0 and later.)
    /JPN <FEFF3053306e8a2d5b9a306f30019ad889e350cf5ea6753b50cf3092542b308000200050004400460020658766f830924f5c62103059308b3068304d306b4f7f75283057307e30593002537052376642306e753b8cea3092670059279650306b4fdd306430533068304c3067304d307e305930023053306e8a2d5b9a30674f5c62103057305f00200050004400460020658766f8306f0020004100630072006f0062006100740020304a30883073002000520065006100640065007200200035002e003000204ee5964d30678868793a3067304d307e30593002>
    /DEU <>
    /PTB <>
    /DAN <>
    /NLD <>
    /ESP <>
    /SUO <>
    /ITA <>
    /NOR <>
    /SVE <>
  >>
>> setdistillerparams
<<
  /HWResolution [2400 2400]
  /PageSize [612.000 792.000]
>> setpagedevice


