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Leia o texto 01e responda as questões de 01 a 07 

 

TEXTO 01 

 

/.../ Saúde e qualidade de vida são dois temas estreitamente relacionados, fato que podemos reconhecer no nosso cotidiano e com o 

qual pesquisadores e cientistas concordam inteiramente. Segundo a Carta de Ottawa - um dos documentos mais importantes que se 

produziram no cenário mundial sobre o tema da saúde e qualidade de vida - são recursos indispensáveis para se ter saúde: paz, 

renda, habitação, educação, alimentação adequada, ambiente saudável, recursos sustentáveis, equidade e justiça social. Isto implica 

no entendimento de que a saúde não é nem uma conquista, nem uma responsabilidade exclusiva do setor saúde. Ela é o resultado 

de um conjunto de fatores sociais, econômicos, políticos e culturais, coletivos e individuais, que se combinam, de forma particular, em 

cada sociedade e em conjunturas específicas, daí resultando sociedades mais ou menos saudáveis./.../ 

Paulo M. Buss (Professor de Saúde Pública) 

Fonte: http://www.invivo.fiocruz.br, acessado em 24/04/2010, com adaptações. 

 

 

01   - Assinale a alternativa que apresenta o principal objetivo do texto: 

a) reunir argumentos para comprovar que saúde e qualidade de vida são temas interrelacionados. 

b) informar os recursos indispensáveis para a obtenção da saúde. 

c) justificar que as sociedades saudáveis resultam da combinação unicamente de fatores sociais e econômicos. 

d) caracterizar os recursos necessários para uma boa qualidade de vida. 

e) explicar o desenvolvimento de políticas públicas que ofereçam equidade e justiça social para todos os membros de uma 

sociedade. 

 

02     - O argumento que legitima as informações do autor é percebido no trecho: 

a) “... fato que podemos reconhecer no nosso cotidiano e com o qual pesquisadores e cientistas concordam inteiramente...” 

b) “Segundo a Carta de Ottawa - um dos documentos mais importantes que se produziram no cenário mundial sobre o tema da   

saúde e qualidade de vida...” 

c) “Isto implica no entendimento de que a saúde não é nem uma conquista, nem uma responsabilidade exclusiva do setor saúde...” 

d) “Ela é o resultado de um conjunto de fatores sociais, econômicos, políticos e culturais, coletivos e individuais”. 

e) Paulo M. Buss, professor de Saúde Pública. 

 

03    - No trecho: Isto implica no entendimento de que a saúde não é nem uma conquista, nem uma responsabilidade exclusiva do 

setor saúde, sobre o termo em destaque, pode-se afirmar que se trata de um (a):   

a) Estratégia usada no texto como ênfase para a abordagem da temática. 

b) Repetição que contraria as regras da coesão e coerência textuais. 

c) Utilização de termo semelhante que estabelece relações de sentido diferenciadas. 

d) Fenômeno estilístico para valorizar a opinião do autor. 

e) Recurso linguístico típico da variante não-padrão de língua portuguesa. 

 

04    - Sobre o pronome “Isto”, que inicia o trecho destacado da questão 03, é correto afirmar seu uso serve para: 

a) inserir novos argumentos e fazer progredir as ideias como uma estratégia de articulação textual. 

b) desenvolver a prolixidade do autor em seus argumentos conclusivos. 

c) evitar que o leitor volte para partes anteriores do texto, comprometendo a compreensão da informação veiculada.  

d) sintetizar informações já anunciadas como um recurso típico de referenciação. 

e) garantir a aceitação do leitor ante os argumentos oferecidos. 
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05    - Ainda sobre o trecho da questão 03, “... a saúde não é nem uma conquista, nem uma responsabilidade exclusiva do setor...”, 

podemos afirmar que há entre os termos destacados uma relação de 

a) alternância.   b) adversidade.   c) adição. 

d) negação.    e) oposição. 

 

06    - Da leitura do texto, é possível inferir que ter saúde é o resultado de: 

a) responsabilidade muito mais coletiva do que individual e depende de fatores não só políticos como também econômicos. 

b) ações coletivas e boa vontade da população, principalmente. 

c) conquista muito mais individual do que coletiva, que depende de hábitos mais ou menos saudáveis conforme as condições sócio-

culturais da população. 

d) responsabilidade individual e coletiva por parte das políticas públicas. 

e) um conjunto de nove recursos indispensáveis conforme esclarece o documento sobre o tema. 

 

07   - Em “... um dos documentos mais importantes que se produziram no cenário mundial...”, é possível verificar que: 

a) exige-se, na língua padrão, que o verbo concorde com o sujeito, representado pelo pronome “que”, portanto, deveria estar no 

singular. 

b) concorda-se o verbo com o sujeito representado por “um dos” com identidade ou equivalência à “cada um dos”, portanto, deveria 

ficar no singular. 

c) é obrigatório o uso do verbo no plural para concordar com o sujeito “dos documentos”.  

d) exige-se a flexão do verbo no plural, porque concorda com a expressão “um dos”, feita de forma equivalente à “mais de um”.  

e) admite-se o uso do verbo tanto no plural quanto no singular por se tratar de um verbo da oração adjetiva, antecedido da expressão 

“um dos ... que” 

 

 

Leia o Texto 02 e responda as questões de 08 a 11. 

 

TEXTO 02 

 

/.../ Na maior parte do tempo de suas vidas, a maioria das pessoas é saudável e não necessita de hospitais, CTI ou complexos 

procedimentos médicos, diagnósticos ou terapêuticos. Mas durante toda a vida, todas as pessoas necessitam de água e ar puros, 

ambiente saudável, alimentação adequada, situações social, econômica e cultural favoráveis, prevenção de problemas específicos de 

saúde, assim como educação e informação. Isto quer dizer que fatores políticos, econômicos, sociais, culturais, ambientais, 

comportamentais e biológicos podem tanto favorecer, como prejudicar a saúde. Para se melhorar realmente as condições de saúde 

de uma população são necessárias mudanças profundas dos padrões econômicos no interior destas sociedades e intensificação de 

políticas sociais, que são eminentemente políticas públicas. Ou seja, a conquista da saúde de todos os membros de uma sociedade 

exige uma verdadeira ação inter-setorial e as chamadas políticas públicas saudáveis, isto é, políticas comprometidas com a qualidade 

de vida e a saúde da população. Além destes elementos chamados estruturais, que dependem apenas parcialmente da decisão e 

ação dos indivíduos, a saúde também é decorrência dos chamados fatores comportamentais. Isto é, as pessoas desenvolvem 

padrões alimentares, de comportamento sexual, de atividade física, de maior ou menor estresse na vida quotidiana e no trabalho, uso 

de drogas lícitas (como cigarro e bebidas) e ilícitas, entre outros, que também têm grande influência sobre a saúde./.../ 

Paulo M. Buss 

Professor de Saúde Pública 

Fonte: http://www.invivo.fiocruz.br, acessado em 24/04/2010, com adaptações. 

 

02 

C O N C U R S O  P Ú B L I C O  H U A C — 2 0 1 0  



08    - De acordo com as informações do texto 02, é possível concluir que:  

a) As pessoas precisam mais de melhores condições de vida, decorrentes de fatores comportamentais e de políticas públicas, do que 

de médicos. 

b) Os médicos exercem um importante papel de conscientização sobre a qualidade de vida das pessoas em comunidade. 

c) A condição de ser saudável é uma escolha que depende do comportamento sexual dos indivíduos. 

d) A atividade física e a diminuição de estresse na vida quotidiana são fatores determinantes para a saúde da população. 

e) Os aspectos estruturais como políticas públicas saudáveis são os definidores do nível de saúde da população. 

 

09    - Segundo os argumentos expostos, o autor defende uma prática:  

a) médico-hospitalar como indicador de desenvolvimento social. 

b) de medidas saudáveis que atingem indiretamente o setor da saúde. 

c) de medidas curativas na saúde em detrimento de medidas preventivas. 

d) sócio-econômica em prol de mudanças de comportamentos culturais que dependem unicamente dos indivíduos. 

e) do não-uso de drogas lícitas e ilícitas a fim de se estabelecer novas condutas de comportamentos saudáveis. 

 

10   - Sobre a disposição dos termos no fragmento “A maioria das pessoas é saudável e não necessita de hospitais, CTI ou 

complexos procedimentos médicos, diagnósticos ou terapêuticos”, é correto afirmar: 

a) A conjunção “ou” é empregado no sentido de exclusão.   

b) As formas verbais “é” e “necessita” admitem duas possibilidades de realização no fragmento: singular ou plural. 

c) A ideia de número, contida em “maioria das pessoas” exige a concordância com a forma verbal “é” que deveria estar no plural. 

d) Há no trecho em destaque duas ideias que se completam numa relação de concessão. 

e) Há no trecho uma ideia única desenvolvida por mecanismos de referenciação que evitam a repetição de termos. 

 

11     - No texto, os elementos encadeadores de ideias, que promovem a progressão da textualidade por retificação ou inclusão são: 

a) isto/ para/ entre outros.  b) mas/apenas/também.  c) ou seja/ isto é/ além. 

d) e/ ou/ que.    e) de/ assim como/ toda(s)/. 

 

12    - No trecho “...e intensificação de políticas sociais, que são eminentemente políticas públicas...”, a palavra destacada, em 

comparação com o termo “iminentemente”, é classificada como um caso de:  

a) HOMONÍMIA, pela igual estrutura fonológica com significação distinta. 

b) SINONÍMIA, pela possibilidade de uma palavra substituir a outra.  

c) ANTONÍMIA, por uma oposição contraditória entre os termos.  

d) POLISSEMIA, face aos significados únicos que cada uma das expressões pode assumir. 

e) PARONÍMIA, visto que os termos são parecidos na estrutura fonológica mas têm significações diferenciadas. 

 

13    - As alternativas sobre o trecho, “A conquista da saúde de todos os membros de uma sociedade exige uma verdadeira ação 

inter-setorial e as chamadas políticas públicas saudáveis, isto é, políticas comprometidas com a qualidade de vida e a saúde da 

população.”, estão corretas, EXCETO: 

a) o termo “e” une as ideias, na primeira ocorrência, ligadas ao verbo “exige” e, na segunda ocorrência, ligadas aos termos “políticas 

comprometidas”. 

b) o termo “isto é”, entre vírgulas, introduz uma ideia com valor de ressalva 

c) o verbo “exige” concorda com o termo “conquista”. 

d) o termo “saúde” recebe o acento agudo por se tratar de uma palavra paroxítona com sílaba tônica formada por hiato. 

e) o hífen em “inter-setorial” se mantém, segundo as novas regras de ortografia, para prefixos terminados em –r. 
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14     - O termo inter-setorial, presente no trecho da questão 13, é formado por um processo de derivação e destaca uma idéia de: 

a) ação completa/ intensidade.  b) superioridade/ predomínio.  c) em proveito de/ projeção. 

d) reciprocidade/ intercâmbio.  e) duplicidade/ ambiguidade. 

 

15    - Assinale a alternativa em que o grupo de palavras, retirado do trecho da questão 13, reúne a mesma característica 

denominada de encontro consonantal: 

a) membros/públicas/saudáveis.   b) conquista/membros/chamadas.  c) saúde/sociedade/comprometidas. 

d) saúde/públicas/comprometidas.  e) membros/públicas/comprometidas. 

 

Leia o Texto 03 e responda as questões de 16 a 20. 

 

TEXTO 03 

 

NOVO CÓDIGO DE ÉTICA MÉDICA EXIGE MAIS DEDICAÇÃO COM A SAÚDE PÚBLICA 

Agência Race 
 

23/04/2010 16:58 

/.../ 

A partir da implantação do novo código o médico assume uma função de orientação. "O paciente fica livre para decidir qual 

tratamento vai seguir. Não há mais uma imposição do médico", conta Nirley Arataque. A imposição também cai no que se refere às 

prescrições de medicamentos. Um médico não poderá mais prescrever um medicamento determinando sua marca. Isso serve para 

evitar que profissionais da área médica recebam benefícios dos representantes de laboratórios. "Além disso, vai estimular a 

prescrição de medicamentos genéricos, que são intercambiáveis pelos testes de equivalência e bioequivalência", destaca o médico 

trabalhista do Laboratório Teuto.  

"O médico agora vai ter de estudar mais e estar muito bem preparado para atender um paciente. Com a internet, as informações 

sobre doenças, tratamentos e medicamentos circulam muito rápidas e com muita facilidade. Os pacientes se tornarão mais críticos 

quando se apresentarem para uma consulta médica", alerta. 

Fonte: http://www.circuitomt.com.br/, acessado em 24 de abril de 2010, fragmento adaptado. 

 

16    - Assinale a alternativa que NÃO é possível de ser inferida, de acordo com a notícia, sobre o novo código de ética médica: 

a) Responsabilidade do paciente quanto ao tratamento de saúde mais adequado a seguir. 

b) Estímulo à pesquisa de medicamentos para substituição dos produtos patenteados. 

c) Prática médica restrita à orientação e prescrição medicamentosa.  

d) Precisão de testes de equivalência entre os medicamentos patenteados e não patenteados. 

e) Descrição do uso do medicamento de forma clara e precisa. 

 

17    - Segundo a notícia veiculada, as principais mudanças do código de ética médica estabelecem-se a partir:  

a) Da forma de imposição para o tratamento de saúde. 

b) Dos medicamentos patenteados e medicamentos genéricos. 

c) Do entendimento entre médicos e laboratórios. 

d) Da relação entre médicos e pacientes. 

e) Da relação entre pacientes e laboratórios. 
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18     - Assinale o termo que une os dois períodos no trecho "O médico agora vai ter de estudar mais e estar muito bem preparado 

para atender um paciente. Com a internet as informações sobre doenças, tratamentos e medicamentos circulam muito rapidamente e 

com muita facilidade./.../”, estabelecendo uma relação de causa e efeito: 

a) ao passo que 

b) posto que 

c) pois 

d) se 

e) entretanto 

 

19    - Os termos “agora” e “muita” presentes no trecho da questão anterior funcionam como: 

a) advérbio de tempo e advérbio de intensidade. 

b) advérbio de tempo e pronome indefinido.  

c) denotador de situação e pronome indefinido. 

d) denotador  de realce e advérbio. 

e) denotador de explicação e pronome indefinido. 

 

20   - Em “Os pacientes se tornarão mais críticos quando se apresentarem para uma consulta médica", o termo repetido tem valor de: 

a) pronome. 

b) conjunção. 

c) preposição. 

d) partícula integrante do verbo. 

e) advérbio. 
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21  -  Analise as seguintes afirmações sobre netbooks. 

I) Como o próprio nome indica, servem apenas para acessar a internet. 

II) Em geral, não possuem unidades gravadoras de DVD. 

III) Por possuírem capacidade limitada, não conseguem rodar o sistema operacional Windows 7. 

IV) Por consumirem menos energia, as baterias de alguns modelos chegam a durar mais de seis horas de trabalho ininterrupto.  

 Escolha a alternativa correta. 

a) I e III.  b) II e IV.  c) II, III e IV.  d) I, II e IV .  e) I, II, III e IV. 

 

22    - ________ é o termo usado para se referir aos e-mails não solicitados, que geralmente são enviados para um grande número 

de pessoas. O item que completa a frase é: 

a) Spyware.  b) Vírus.  c) Spam.  d) Bug.  e) Browser.   

 

23   - Qual dos itens abaixo NÃO é um buscador web?  

a) Python.  b) Google.  c) Bing.  d) Live Search.  e) AltaVista. 

 

24  - Um programa gravado em memória ROM é chamado de 

a) bootstrap.  b) firmware.  c) driver.  d) malware.  e) hotkey. 

 

25  - ________ é um endereço que aponta para um determinado recurso disponibilizado na internet, seja uma imagem, um 

computador, um usuário, uma página de notícias, etc. O termo que melhor completa a frase é: 

a) http.  b) URL. c) XML. d) Proxy.  e) FTP. 

 

26  -  São exemplos de extensões de arquivos de imagem: 

a) txt, mp3 e jpg.  b) exe, ppt e doc.  c) bmp, xls e jpg.  d) zip, gif e pps.  e) jpg, gif e bmp. 

 

27   - O termo rootkit pode ser definido como um: 

a) Software ou código malicioso que tem a intenção de se camuflar, impedindo que seu código seja encontrado por qualquer 

antivírus. 

b) Conjunto de ferramentas utilizado por administradores de sistemas. 

c) Protocolo que garante a comunicação entre Hardware e Software. 

d) Grupo de programas instalados em um computador com o objetivo de efetuar backups de segurança, de forma automática.  

e) Ambiente de gerenciamento de sistemas de software. 

 

28   - O termo que indica uma medida de velocidade de processamento de um computador é: 

a) RISC.  b) VLB.  c) PCI.   d) MIPS.  e) CISC. 

 

29    - As fórmulas no Microsoft Excel se iniciam sempre com o símbolo: 

a)=  b) *  c) @  d) #  e) % 

 

30   - Com relação ao Microsoft Excel, na versão para língua portuguesa, a função que repete o texto um determinado número de 

vezes é: 

a) =REP()  b) =REPT()  c) =REPLAY()  d) =DENOVO()  e) =SEQ() 
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31     - Em relação às normas do SUS, analise as proposições abaixo e marque V (verdadeiro) e F (falso): 

I. A NOB 96 foi a primeira Norma Operacional do Sistema Único de Saúde - SUS. 

II. Os princípios e as diretrizes do SUS, consubstanciados na Constituição Federal de 1988, estão devidamente explicitados na NOB 

96. 

III. As Normas Operacionais Básicas têm como finalidade definir as estratégias e os movimentos que orientam a operacionalidade do 

SUS. 

 A alternativa correta é: 

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

 

32   - Sobre o Sistema de Saúde Municipal é CORRETO afirmar que: 

a) Todos os estabelecimentos do SUS-Municipal precisam ser, obrigatoriamente, de propriedade da prefeitura e precisam ter sede no 

território do município. 

b) As ações desenvolvidas pelas unidades estatais ou privadas, conveniadas e contratadas pelo SUS, em uma macrorregião, têm de 

estar organizadas e coordenadas de acordo com a gestão municipal de saúde. 

c) O gestor municipal não tem ingerência sobre as ações das unidades privadas do município ou de regiões circunvizinhas, 

conveniadas ou contratadas pelo SUS. 

d) O gestor municipal deve regular suas ações de acordo com os seus interesses privados, independentemente do controle e 

avaliação do Conselho Municipal de Saúde e outras instâncias de poder. 

e) O gestor municipal integra a Comissão Intergestores Bipartite, para viabilizar os propósitos integradores e harmonizadores do 

Sistema de Saúde Municipal.  

 

33     - Em relação ao campo de atuação do Sistema Único de Saúde, as alternativas estão corretas, EXCETO: 

a) Vigilância Sanitária. 

b) Saúde do Trabalhador. 

c)Vigilância Nutricional.  

d) Formação de recursos humanos na área de saúde. 

e) Fiscalização e inspeção de ações do Ministério da Saúde. 

 

34    - Analise as alternativas abaixo e indique aquela que corresponde a um princípio do SUS: 

a) Atendimento à saúde de forma diferenciada, considerando as instâncias pública e privada. 

b) Universalidade aos serviços de saúde em todos os níveis de assistência.  

c) Centralização político-administrativa em cada esfera de governo. 

d) Assistência à saúde diferenciada, com privilégio para as populações mais carentes. 

e) Hegemonia político-administrativa da União em relação aos Estados e Municípios. 

 

35    - Sobre a Atenção Básica à Saúde analise as proposições abaixo e e marque a(s) correta(s): 

I. A Atenção Básica caracteriza-se por um conjunto de ações de saúde, no âmbito individual e coletivo que abrange a promoção e a 

proteção da saúde, a preservação de agravos, o diagnóstico, o tratamento, a reabilitação e a manutenção da saúde.  

II. A Atenção Básica tem a Saúde da Família como estratégia prioritária para sua organização de acordo com os preceitos do SUS. 

III. A Atenção Básica é o contato preferencial dos usuários com os sistemas de saúde. 

 A sequência correta é: 

a) I, II e III.  b) II e III.  c) I e III.   d) I e II.  e) I. 
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36     - As alternativas abaixo indicam campo de responsabilidade e controle da Vigilância Sanitária, EXCETO: 

a) Alimentação. 

b) Bebidas. 

c) Equipamentos e materiais médico-odonto-hospitalares. 

d) Desmatamento. 

d) Cigarros. 

  

37   - O Pacto pela Vida como instrumento do Pacto pela Saúde 2006, está voltado para as alternativas abaixo, EXCETO: 

a) Saúde do Adolescente. 

b) Redução da mortalidade infantil e materna. 

c) Controle do câncer do colo de útero e de mama. 

d) Promoção da saúde. 

e) Fortalecimento da Atenção Básica.  

 

38   - Em relação à gestão do SUS, analise as proposições abaixo e marque-as com V (verdadeira) ou F (falsa). 

I. Cabe ao Distrito Federal participar do financiamento tripartite do Sistema Único de Saúde. 

II. Cabe ao Estado coordenar, acompanhar e apoiar os municípios na elaboração da programação pactuada e integrada da atenção à 

saúde, no âmbito estadual, regional e interestadual. 

III. Cabe ao Município formular, no plano nacional de saúde, e pactuar no âmbito da Comissão Intergestores Tripartite, a política 

nacional de atenção em saúde, incluindo ações intersetoriais voltadas para a promoção da saúde.  

 A alternativa correta é: 

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

 

39   - A Saúde da Família, como estratégia estruturante dos sistemas municipais de saúde, tem provocado uma reorientação do 

modelo assistencial de saúde no Brasil. Sobre este tema analise as proposições abaixo e marque a alternativa INCORRETA: 

a) A Saúde da Família é operacionalizada mediante a implantação de equipes multiprofissionais em unidades básicas de saúde. 

b) As equipes de Saúde da Família atuam com ações de promoção da saúde, prevenção, recuperação, reabilitação de doenças e na 

manutenção da saúde de uma determinada área geográfica. 

c) As equipes de saúde são compostas, no mínimo, por um médico de família. um enfermeiro. um dentista. um fisioterapeuta e um 

agente comunitário. 

d) A atuação das equipes de saúde é dirigida para um território definido e uma população de aproximadamente mil famílias. 

e) As equipes de Saúde da Família devem estabelecer vínculos de corresponsabilidade com a população e estimular a organização 

das comunidades para exercer o controle social das ações e serviços de saúde. 

 

40    - Sobre as ações dos agentes comunitários de saúde, analise as proposições abaixo e e marque a(s) correta(s): 

I. Os agentes comunitários devem cadastrar todas as pessoas de sua microárea e manter os cadastros atualizados. 

II. A orientação das famílias quanto à utilização dos serviços de saúde disponíveis é função dos agentes comunitários de saúde. 

III. A competência de desenvolver ações educativas, visando a promoção da saúde e a prevenção da doença é restrita ao médico da 

família, e não, ao agente de saúde. 

 A sequência correta é: 

a) I, II e III. 

b) II e III. 

c) I e III.  

d) I e II. 

e) I. 
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41    - Sobre síndrome febril julgue (V) verdadeiras e com (F) as falsas as assertivas abaixo: 

(    ) O emprego de compressas de álcool é contraindicado. 

(    ) Como causa isolada, responde por mais de 20% das consultas de Pronto Atendimento. 

(    ) A maioria dos casos se refere à doença infecciosa aguda autolimitada . 

(    ) Uma  anamnese e exame físico cuidadosos permitem chegar ao diagnóstico em cerca de  80% dos pacientes. 

(  ) Banho de água fria pode causar calafrios e tremores que, além do desconforto, aumentam a temperatura corpórea, por 

conseguinte, constitui prática incorreta. 

 Assinale a alternativa que contém a sequência correta: 

a) F, V, V, V, F.  b) V, V, V, V, V.  c) V, V, F, V, V.  d) F, V, F, F, V.  e) V, F, V, F, F. 

 

42    - Sobre anemia ferropriva (AF) marque com  (V) verdadeiras e com (F) as falsas: 

(    ) Contêm fatores inibidores da absorção de ferro: refrigerantes, leite de vaca in natura, ovo inteiro, feijão, bebidas achocolatadas. 

(    ) O segundo estádio de depleção de ferro sem anemia evidencia: normocitose, normocromia, índice de saturação da transferrina 

aumentado, ferritina diminuída. 

(    ) A concentração sérica do ferro é uma prova de baixa especificidade para o diagnóstico da AF. 

(    ) A prevenção  da AF para crianças nascidas prematuras ou com baixo peso, segundo as atuais normas da Sociedade Brasileira 

de Pediatria, consiste na alimentação adequada e no uso de ferro elementar: 2 mg/Kg/dia a partir do 30º dia da nascimento por 

dois meses, seguido de 1mg/Kg/dia até completar dois anos da idade cronológica. 

(     ) Deficiência de ferro com ou sem anemia pode comprometer o desempenho neuropsicomotor e cognitivo das crianças afetadas.  

 Assinale a alternativa que contém a sequência correta: 

a) F, F, V, F, V.  b) V, F, V, V, V.  c) V, F, V, F, F.  d) V, F, V, F, V.  e) V, F, V, V, F. 

 

43   - Assinale as afirmativas seguintes como verdadeiras (V) ou falsas (F) em relação à convulsão febril (CF) 

(   ) A história familiar de CF constitui fator de risco tanto para as suas recorrências quanto para o desenvolvimento de epilepsia nas 

crianças que apresentam CF. 

(    ) Para a maioria dos pacientes o tratamento profilático é dispensável. 

(    ) Não há comprovação da associação entre alterações eletroencefalográficas em crianças que apresentam CF e risco de epilepsia. 

(    ) Constitui risco de recorrência de CF com febre inferior a 38,5º C. 

(    ) A idade da 1ª crise se relaciona a risco de epilepsia. 

 Assinale a alternativa que contém a sequência correta: 

a) V, F, V, V, V.  b) V, V, V, F, F.  c) F, V, V, F, F.  d) F, V, V, V, V.  e) F, V,V, V, F. 

 

44    - Segundo as IV Diretrizes no Manejo da Asma, é possível o diagnóstico de asma em lactentes, desde que alguns critérios 

sejam preenchidos. Assinale abaixo a alternativa que NÃO corresponde a um desses critérios. 

a) Sibilância não associada a resfriado. 

b) Um dos pais com diagnóstico de asma. 

c) Lactente com diagnóstico de dermatite amoniacal. 

d) Lactente com eosinofilia maior ou igual a 4%. 

e) Lactente com diagnóstico de rinite alérgica. 
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45   - No diagnóstico diferencial das afecções pediátricas que cursam com artrite, alguns dados e achados podem ser 

esclarecedores. Associe a primeira coluna com a segunda e marque a sequência correta: 

 
  

a) 1;3;2;4;5.  b) 3;4;2;1;5.  c) 3;2;5;1;4.  d) 1;5;3;2;4.  e) 3;2;4;1;5. 

 

46  – Segundo as Diretrizes Brasileiras para o Diagnóstico, Tratamento e Prevenção da Febre Reumática (2009), marque as 

afirmativas verdadeiras (V) ou falsas (F). 

(     ) Deve-se preferir, na profilaxia primária da febre reumática (FR),  penicilina V a azitromicina.  

(     ) Não se considera leucemia aguda no diagnóstico diferencial da FR. 

(   ) A duração da profilaxia secundária da FR, sem cardite, é até os 21 anos de idade ou até cinco anos após o último surto, 

considerado o que cobrir maior período. 

(    ) A profilaxia secundária da FR com penicilina g benzatina é mais eficaz na dose de 600.000 UI para pacientes com < 20 Kg e de 

1.200.000 UI para aqueles com ≤ 20 Kg, de 21/21 dias. 

(    ) Embora os exames subsidiários não sejam específicos, eles auxiliam no diagnóstico da infecção estreptocócica recente, na 

avaliação da atividade inflamatória e no diagnóstico diferencial de outras causas de artrite aguda. 

 Assinale a alternativa que contém a sequência correta: 

a) V, F, V, V, F.  b) V, F, F, V, V.  c) V, F, V, V, V.  d) F, V, V, F, V.  e) V, F, V, F, V. 

 

47   - Um lactente de 11 meses de vida é trazido à UBS para reavaliação de tratamento de pneumonia iniciado há 48 horas. Sua mãe 

refere que a criança não está se alimentando bem e continua apresentando febre (máxima de 38,8º C), que cede com antitérmico. No 

entender da mãe, a criança não apresenta melhora. Exame físico: a criança mostra-se atenta ao ambiente, ausência de sinal de 

perigo e de tiragem; 9 Kg, temp. axilar = 37,2º C e com 58 movimentos respiratórios por minuto. Segundo as Normas de Controle das 

Infecções Respiratórias do Min. da Saúde do Brasil, a conduta correta consiste em: 

a) Tratar em domicílio com o antibiótico em uso associado a outro e reavaliar em 48 horas ou, antes, se piorar. 

b) Referir ao hospital de referência para tratamento com antibiótico por via venosa. 

c) Tratar em domicílio com o antibiótico em uso e reavaliar em 24 horas. 

d) Solicitar radiografia de tórax, hemograma e reavaliar a terapêutica. 

e) Tratar em domicílio com troca do antibiótico e reavaliar em 48 horas ou, antes, se piorar. 

 

48     – NÃO se refere às atuais recomendações da OMS para o manejo da doença diarreica aguda: 

a) Suplementação de zinco. 

b) Manutenção da dieta no plano A. 

c) Soro caseiro no plano B. 

d) Reidratação  em Unidade Básica de Saúde. 

e) Aumento de uma (1) refeição, durante uma (1) semana, após a cura da diarreia. 

 

 

1. Exantema discoide + Poliartrite + Uveíte + FAN positivo (   ) Febre Reumática 

2. Exantema macular + Poliartrite + Leucocitose + FAN positivo ou negativo (   ) Artrite Reumatoide Juvenil 

3. Eritema marginado + Poliartrite migratória + FAN negativo (   ) Leucemia 

4. Eritema migratório + Monoartrite + Ceratite + FAN negativo (   ) Lúpus Eritematoso Sistêmico 

5. Ausência de exantema + Pauciartrite + FAN negativo (   ) Doença de Lyme 

1. Exantema discoide + Poliartrite + Uveíte + FAN positivo (   ) Febre Reumática 

2. Exantema macular + Poliartrite + Leucocitose + FAN positivo ou negativo 
  

(   ) Artrite Reumatoide Juvenil 
  

3. Eritema marginado + Poliartrite migratória + FAN negativo (   ) Leucemia 

4. Eritema migratório + Monoartrite + Ceratite + FAN negativo (   ) Lúpus Eritematoso Sistêmico 

5. Ausência de exantema + Pauciartrite + FAN negativo (   ) Doença de Lyme 

10 

C O N C U R S O  P Ú B L I C O  H U A C — 2 0 1 0  



49   - As variáveis de maior sensibilidade na avaliação do estado de hidratação de crianças são: 

a) Condição geral, pulso, turgor dos olhos, tempo de enchimento capilar. 

b) Condição geral, sinal da prega, aceitação, líquido e pulso. 

c) Lágrimas ao chorar, sinal da prega, pulsos periférico, aceitação a líquidos. 

d) Condição geral, turgor dos olhos, aceitação a líquidos, sinal da prega. 

e) Condição geral, lágrimas ao chorar, sede, sinal da prega. 

 

50  – Segundo as IV Diretrizes para o Manejo da Asma, as afirmativas abaixo são verdadeiras (V) ou falsas (F). 

(     ) Asma é  uma afecção  inflamatória crônica  caracterizada por hiperresponsividade das vias aéreas inferiores.   

(     ) A inflamação constitui o principal componente fisiopatológico da doença. 

(     ) Os principais sintomas da asma são dispneia, sibilância, tosse e sensação de aperto no peito, os quais são comuns ao longo do 

dia. 

(     ) Beta 2 agonistas de ação prolongada não são indicados para as crianças menores de quatro anos de idade. 

(     ) A obstrução ao fluxo aéreo é habitualmente reversível, espontaneamente ou com tratamento. 

 Assinale a alternativa que contém a sequência correta:  
a) V, F, F, F, V.     b) V, V, F, F, V.             c) F, V, F, V, F.         d) F, V, V, F, F.       e) V, V, F, V, V.              

 

51 - Um lactente de quatro meses de idade chega ao pronto-atendimento com sua mãe, a qual refere que o seu filho está com 

vômitos persistentes, diarreia, e sonolência alternando com irritabilidade. Durante o exame físico o menor apresenta crise convulsiva 

tônico-clônica generalizada. O diagnóstico mais provável é: 

a) Hipoglicemia.  b) Hipocalemia.     c) Hipocalcemia.           d) Hipernatremia.         e) Hiponatremia. 

 

52   - Febre alta, conjuntivite sem exudação e linfodonomegalia pré-auricular relacionam-se à infecção por: 

a) Vírus parainfluenza. b) Rinovírus.      c) Coronavírus.     d) Adenovírus.      e) Vírus sincicial respiratório. 

 

53   - Escolar de sete anos de idade vem evoluindo, há mais de 15 dias, com tosse frequente e eliminação de secreção mucoide. 

Nega febre. O irmão mais velho apresentou, no mês anterior, um quadro semelhante, não responsivo à amoxicilina. A medicação de 

eleição, para tratar este paciente, é: 

a) Cefuroxima.  b) Eritromicina.    c) Amoxicilina/ácido clavulânico.  d) Cloranfenicol. e) Sulfatrimetoprima. 

 

54   - Sobre as Infecções Respiratórias Agudas (IRAs), marque as afirmativas seguintes são verdadeiras (V) ou falsas (F). 

(  ) Em lactentes, a maioria delas é de etiologia viral e autolimitada. Seu controle consiste, geralmente e no uso de antitérmicos/

analgésicos. 

(   ) O uso abusivo de antiinfecciosos/AINES, para seu controle, deve-se, dentre outros motivos, ao desconhecimento de suas 

reações adversas. 

(    ) A tosse seca das IRAs, na maioria das vezes, deve-se à hiperresponsividade das vias aéreas. 

(   ) Em pré-escolares, o diagnóstico de sinusite aguda bacteriana, no curso de IVAS, se baseia na persistência e/ou gravidade da 

secreção/obstrução narinária e dispensa radiografia de seios da face. 

(   ) O tratamento de OMA não grave, em crianças entre seis meses e dois anos de idade, nas primeiras 48 a 72 horas, consiste no 

uso de analgésicos/antitérmicos e na aplicação de SF nas narinas. 

 Assinale a alternativa que contém a sequência correta: 

a) F, F, V, V, F.  b) V, V, V, F, F.  c) V, F, V, F, V.  d) F, V, V, F, F.  e) V, V, V, V, V. 
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55   - Pré-escolar de três anos de idade, cujo peso está no percentil 15 (p15) da curva de crescimento do OMS, está incluído em que 

grupo abaixo?                                

a) 15% das crianças com 3 anos de idade têm este peso. 

b) 85% das crianças com 3 anos de idade estão abaixo deste peso. 

c) 15% das crianças com 3 anos de idade estão abaixo deste peso. 

d) 85% das crianças com 3 anos de idade têm este peso. 

e) 15% das crianças com 3 anos de idade estão acima deste peso. 

 

56 - Consideram-se causas de retardo no diagnóstico de febre sem sinais de localização ou de FOO: 

a) Uso prévio de antiinfecciosos e imunossupressão.  b) Falta de recursos diagnósticos e falha no exame físico. 

c) Falta de recursos laboratoriais e imunossupressão.  d) Falta de recursos diagnósticos e uso prévio de antiinfecciosos. 

e) Falha no exame físico e imunossupressão. 

 

57 – Um pré-escolar de cinco anos de idade com altura/idade e peso/altura correspondentes, respectivamente, a 91% e 85% dos 

parâmetros desejados para meninos da mesma idade, segundo o método de Waterlow modificado por Batista, apresenta estado 

nutricional  como de: 

a) Desnutrição aguda.  b) Desnutrição pregressa.   c) Eutrofia. 

d) Desnutrição crônica.  e) Desnutrição moderada. 

 

58 – Sobre aleitamento materno NÃO é verdadeiro afirmar: 

a) É recomendado em regime exclusivo e demanda livre até o sexto mês. 

b) RN de baixo de peso, em aleitamento materno exclusivo, deve receber ferro exógeno a partir do 30º dia de nascimento. 

c) A lactoferrina do LM exerce atividade bacteriostática. 

d) Constitui aleitamento materno predominante: LM e chás. 

e) O leite posterior contém menor teor de lípides. 

 

59 – Segundo o Programa Nacional de Imunização/CRIES, as seguintes vacinas especiais são indicadas para crianças e 

adolescentes não vacinadas portadoras de cardiopatia crônica ou Síndrome nefrótica: 

a) Antiinfluenza, anti-Hib, antipneumocócicas, anti-meningocócica C e antiinfluenza, anti-Hib, antipneumocócicas, antivaricela, anti-

hepatite B, respectivamente. 

b) Antiinfluenza, anti-Hib, antipneumocócicas, anti-meningocócica C e anti-Hib, DTPa/dPa, anti-Hib, antipneumocócicas, antivaricela, 

anti-hepatite B, respectivamente. 

c) Antiinfluenza, anti-Hib, DTPa/dPa, antipneumócicas, antivaricela e antiinfluenza, anti-Hib, antipneumocócicas, antivaricela, anti-

hepatite B, respectivamente. 

d) Antiinfluenza, anti-Hib, DTPa/dPa, antipneumocócicas e antiinflueza, anti-Hib, antipneumocócicas, antivaricela, anti-hepatite B, 

respectivamente 

e) Antiinfluenza, anti-Hib, DTPa/dPa, antipneumócicas e antiinfluenza, anti-Hib, antipneumocócicas, antivaricela, anti-hepatite A, 

respectivamente. 

 

60   – Sobre as dermopatias frequentes na faixa infantojuvenil, assinale as afirmativas seguintes como verdadeiras (V) ou falsas (F). 

(     )  Para pacientes com furunculose recidivante, investigar imunossupressão. 

(     ) Lesões vesicopustulosas em palmas e plantas  de lactentes afastam o diagnóstico de escabiose. 

(     ) Na adolescência, as lesões de dermatite atópica tendem a se localizar nas dobras antecubitais e poplíteas. 

(     ) O tratamento de tínea capitis consiste, obrigatoriamente, no emprego de antifúngico sistêmico. 

(     ) Estafilococos e estreptococos são os únicos agentes infecciosos capazes de causar piodermites. 

 Assinale a alternativa que contém a sequência correta: 

a) V, V, V, F, F.  b) V, F, V, F, V.  c) F, F, V, V, F.  d) F, V, V, F, F.  e) F, V, V, V, V. 
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61   - A recomendação de maior tolerância à cianose central, em recém-nascidos que estabelecem de maneira adequada a 

respiração, a frequência cardíaca e o  tônus muscular na sala de parto, baseia-se nas assertivas abaixo, EXCETO: 

 a) O excesso de oxigênio tecidual pode levar à lesão oxidativa, devendo ser evitado principalmente na reanimação neonatal de 

recém- nascidos a termo. 

b) A transição do padrão respiratório e cardiocirculatório intrauterino para o extrauterino não ocorre de forma imediata, podendo 

demorar dias para se completar. 

c) A confiabilidade da avaliação visual da cor do bebê por quem está reanimando o RN é muito baixa. 

d) A presença de saturação de oxigênio entre 80% e 90% nas primeiras horas de vida é fisiológica. 

e) O tempo médio necessário para atingir uma saturação de oxigênio superior a 75% é de 3,2 minutos e superior a 90% é de 5,7 

minutos. 

  

62   - Considere as seguintes afirmativas sobre a persistência do canal arterial em recém-nascidos e marque as corretas.  

 I.  A prostaglandina PGE2 é o principal fator responsável pela manutenção do canal arterial pérvio no recém-nascido pré-termo 

extremo com quadro de insuficiência respiratória por doença de membranas hialinas. 

II.  Em recém-nascidos pré-termo o precórdio hiperdinâmico com íctus visível e palpável e pulsos amplos são os achados clínicos 

mais frequentes. 

III. O ecocardiograma é o exame indispensável para a confirmação diagnóstica, porém não orienta o tratamento. 

IV.   A creatinina sérica maior ou igual a 1,6 mg/ dl contraindica o uso de indometacina. 

 Estão corretas: 

a) Somente as afirmativas I e II.   b) Somente as afirmativas II e III.  c) Somente as afirmativas III e IV. 

d) Somente as afirmativas I, II e IV.   e) Todas as afirmativas. 

 

 63 - Relacione a coluna da direita com  a da esquerda quanto ao tratamento da hipoglicemia no período neonatal e assinale a 

alternativa com a sequencia correta: 

 ( 1 ) Push de glicose   (  ) Administrado por 3 a 5 dias e descontinuado. 

( 2 ) Corticoesteroide   (  ) Diminui a secreção de insulina e glucagon. 

( 3 ) Diazóxido   (  ) Indicado na hipoglicemia refratária. 

( 4 ) Glucagon   (  ) Administrado na presença de convulsões ou apneia. 

( 5 ) Somatostatina   (  )  Utilizado nos casos de hipoglicemia persistente decorrente de hiperinsulinismo. 

a) 2,5,4,1,3.  b) 2,3,4,5,1.  c) 2,5,4,3,1.  d) 2,4,3,5,1.  e) 2,5,1,3,4. 

    

64 - São fatores de risco para hiperbilirrubinemia grave, EXCETO: 

a) Asfixia, sepse e acidose. 

b) Doença hemolítica isoimune, asfixia e instabilidade térmica. 

c) Persistência do canal arterial, deficiência de glucose-6-fosfato desidrogenase e sepse. 

d) Letargia, asfixia e hipoalbuminemia. 

e) Acidose, sepse e doença hemolítica isoimune. 
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65 - Um recém-nascido, com 6 dias de vida, do sexo feminino, nascido de parto hospitalar sem intercorrências  infecciosas, é trazido 

ao pronto atendimento do HUAC, com febre de 38 C°, estado geral bom com exame físico normal. A mãe refere pouco leite. 

Hemograma, glicemia capilar e eletrólitos solicitados apresentam resultado dentro da normalidade. A conduta mais adequada é : 

a) Liberar o RN para casa, pois deve se tratar de febre neonatal por baixa ingesta. 

b) Liberar o RN para casa em uso de paracetamol, pois deve-se tratar de uma infecção viral. 

c) Realizar punção vesical para sumário e urocultura. 

d) Submeter o RN à punção lombar e vesical para definir a conduta. 

e) Iníciar antibiótico por via oral e reavaliar 24 horas após. 

 

66  - Relacione a coluna da direita com a da esquerda quanto à atresia de vias biliares extra-hepáticas e assinale a alternativa com a 

sequência correta: 

( 1 ) Forma embrionária ou fetal (  ) responde por 80% dos casos de atresia. 

( 2)  Forma clássica ou perinatal (  ) associação frequente com más formações. 

     (  ) icterícia de início precoce nas primeiras três semanas de vida, associada a baixo peso.                                    

                                               (  ) icterícia de início mais tardio, associada com bom peso ao nascimento. 

a)  2,1,2,2. 

b)  2,1,1,2 

c) 1,2,2,1 

d) 1,2,1,2 

e) 2,2,1,2. 

 

67 - Considere as seguintes afirmativas abaixo sobre a púrpura trombocitopênica imunológica  e assinale a(s) correta(s). 

I. A púrpura trombocitopênica imunológica é uma doença autoimune adquirida, ocorrendo destruição das plaquetas por auto 

anticorpos. 

II. O diagnóstico é baseado na história, exame físico, hemograma e análise do esfregaço periférico. 

III. O sangramento do SNC pode ocorrer em 10% dos pacientes. 

IV. Uma opção de tratamento é a prednisona na dose de 4mg/ kg/ dia por 4 a 7 dias. 

  Assinale a alternativa correta: 

a) A afirmativa I está correta.  b) A afirmativa II está correta.  c) A afirmativa III está correta. 

d) As afirmativas I, II e IV estão corretas. e) As afirmativas I, II e III estão corretas. 

 

68    - A quimioprofilaxia após tratamento na ITU tem como objetivo prevenir recidivas de ITU  e está indicada nas situações, 

EXCETO: 

a) Na presença de anomalias obstrutivas do trato urinário até a correção cirúrgica. 

b) Durante a investigação morfofuncional do trato urinário. 

c) Na presença de refluxo vesicoureteral. 

d) Nas crianças que apresentam recidivas frequentes, mesmo com morfologia normal. 

e) Após correção de obstrução do trato urinário. 

 

69    - Assinale a alternativa correta em relação aos achados laboratoriais na síndrome nefrótica: 

a) Proteinúria abaixo de 30 mg/kg/dia. 

b) A relação entre a concentração de proteína e de creatinina  > 2  e proteinúria de 12 e 24 horas > 50 mg/Kg/dia. 

c) IgE baixa. 

d) Diminuição das lipoproteínas de baixa densidade ( LDL ). 

e) Piúria maciça. 
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70   – Considerando-se um quadro de bacteriemia oculta (BO), marque a alternativa correta: 

a) A maioria dos casos de BO ocorre em crianças acima dos dois anos de idade. 

b) Crianças com idade superior a três anos podem ser consideradas de baixo risco. 

c) Febre maior que 38 ºC apresenta alto risco. 

d) Toxemia, inapetência e irritabilidade não podem ser utilizadas para avaliar alto ou baixo risco. 

e) Não há associação da história de contacto com portadores de doença transmissível e risco de BO. 

 

71 - Diante da atual resistêcia do pneumococo à  penicilina, torna-se conveniente em casos de pneumonia pneumocócica: 

a) Tratar os pacientes com amoxicilina associada a clavulanato, que neutraliza o mecanismo de resistência. 

b) Aguardar o antibiograma, preferindo as penicilinas se o pneumococo for sensível a essas drogas. 

c) Receitar amoxicilina no tratamento ambulatorial, observando a evolução do paciente. 

d) Tratar o paciente com ciprofloxacina ou outras quinolonas, evitando penicilinas e macrolídeos. 

e) Receitar claritromicina ou azitromicina.  

  

72 - Lactente com 6 meses de idade foi trazido ao posto de saúde para receber vacinas. Apresentava rinorreia hialina, tosse 

produtiva e febre baixa há 2 dias. Ao exame físico, notou-se hiperemia da orofaringe, opacificação da membrana timpânica direita e 

roncos pulmonares difusos. Além do tratamento sintomático, a conduta é: 

a) Adiar a vacinação.    b) Realizar a vacinação.   c) Amoxicilina e realizar a vacinação. 

d) Amoxicilina e adiar a vacinação.  e) Cefalosporina e adiar a vacinação. 

  

73   - Genitora aflita procura o pronto atendimento do HUAC, pois seu filho  de 1 ano e 9 meses apresenta lesões papuloeritematosas 

difusas pelo corpo e edema periorbitário e labial. Relata que esse quadro se iniciou há cerca de quinze minutos após o uso de 

dipirona por via oral. Exame físico: criança hidratada, ativa, bem perfundida, com placas papuloeritematosas difusa, edema de 

pálpebras, orelhas e lábios, e dispneia leve com sibilância. A conduta neste caso é: 

a) Anti-histamínico VO.  b) Corticoide EV.  c) Lavagem gástrica. 

d) Adrenalina IM.   e) Anti-histamínico VO + corticoide IM. 

  

74    - São considerações verdadeiras em relação aos achados laboratoriais das hepatites agudas virais, EXCETO: 

a) As aminotransferases ( AST e ALT ) se elevam precocemente, antes dos sintomas, tanto no paciente ictérico quanto no anictérico. 

b) Os níveis das elevações das enzimas se correlacionam com a gravidade da doença. 

c) As aminotransferases podem chegar a se elevar 50 a 100 vezes além do limite superior da normalidade. 

d) A dosagem sérica de autoanticorpos, cobre, ceruloplasmina e alfa-1-antitripsina pode excepcionalmente ser necessária para 

diagnóstico diferencial. 

e) Dosagem de bilirrubinas, leucograma, sumário de urina, fosfatase alcalina, tempo de protombina e marcadores sorológicos virais 

são utilizados para diagnóstico. 

 

75 – O prognóstico em longo prazo do púrpura de Henoch-Schonlein está relacionado com o  comprometimento: 

a) Testicular. 

b) Pulmonar. 

c) Abdominal. 

d) Cerebral. 

e) Renal. 
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76  – Quando se avalia o prognóstico do crescimento estatural, qual a variável mais importante a ser considerada na puberdade? 

a) Peso. 

b) Estatura. 

c) Idade cronológica. 

d) Idade óssea. 

e) Estágio de maturação sexual. 

 

77 – Qual das opções abaixo é mais preditiva de infecção urinária em lactentes jovens (< dois meses)? 

a) Febre, choro ao urinar, recusa alimentar. 

b) Febre, gotejamento urinário, icterícia. 

c) Hipotermia, dificuldade de sucção, letargia. 

d) Vômitos, febre, polaciúria. 

e) Urina de odor fétido, recusa alimentar, febre. 

 

78 – Refere-se negativamente ao perfil clínico-laboratorial e radiológico das pneumonias atípicas: 

a) Sintomas sistêmicos mais evidentes que os respiratórios. 

b) Hemograma inocente na maioria dos casos. 

c) Início agudo com mal-estar e febre de intensidade moderada. 

d) Dissociação entre achados estetoacústicos versus achados radiológicos. 

e) Achados radiológicos geralmente mais importantes que os clínicos. 

 

79   – Qual das vacinas abaixo apresenta maior risco de reatogenicidade: 

a) VOP. 

b) Antirrotavírus. 

c) DTP. 

d) Antipneumococócica dexavalente. 

e) SCR. 

 

80 – Com relação à associação entre a cólica do lactente e a alimentação, pode-se afirmar positivamente: 

a) A alimentação é a principal causa. 

b) Cólica é um sinal/sintoma incomum na alergia alimentar. 

c) Deve-se solicitar exames laboratoriais para afastar causas orgânicas de choro e dor. 

d) Trata-se de uma condição clínica transitória, que se inicia entre a segunda e terceira semana do nascimento e se autolimita entre 

o terceiro e quarto meses. 

e) Não se associa ao desenvolvimento emocional normal da criança. 
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