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Médico Otorrinolaringologista 

01  O pólipo antro-coanal tem sua origem: 
 
a) Seio etomoidal posterior.   b) Seio maxilar.   c) Seio esfenoidal. 
d) Nasofaringe.    e) Corneto inferior. 
 
 
02  O melhor tratamento para um paciente com alergia a pelo de gato é: 
 
a) Afastar o gato.   b) Anti-histamínico.   c) Cromoglicato dissódico. 
d) Mometasona.   e) Prednisona. 
 
 
03  Sobre a rinite gustativa, todas as afirmativas estão corretas, EXCETO: 
 
a) É desencadeada por alimentos muito quentes ou muito temperados. 
b) A capsaicina, presente na pimenta, parece ter importância neste processo. 
c) As bebidas alcoólicas produzem vasodilatação e obstrução nasal, podendo provocar alergia ou hipersensibilidade a algum dos 

seus componentes. 
d) O brometo de ipatrópio, por via tópica nasal, é uma forma efetiva de tratamento. 
e) O tratamento de eleição é o uso de anti-histamínicos orais, associado com corticoides inalatórios. 
 
 
04  A tomografia computadorizada dos seios paranasais é indicada em todos os casos seguintes, EXCETO:  
 
a) Quando o tratamento cirúrgico dos seios paranasais for considerado. 
b) Rinossinusite aguda. 
c) Rinossinusite crônica. 
d) Rinossinusite aguda recorrente. 
e) Suspeita de complicações de rinossinusite. 
 
 
05  Em relação a rinossinusite fúngica é correto afirmar: 
 
a) A bola fúngica é sinônimo de aspergiloma. 
b) Em razão do conteúdo inflamatório, a bola fúngica aparece hiperintensa à ressonância magnética em T2. 
c) Sempre se deve suspeitar de rinossinusite fúngica alérgica nos pacientes com rinossinusite crônica refratárias ao  tratamento 

clínico, com cirurgias prévias e presença de polipose nasal. 
d) No pós operatório de rinossinusite fúngica alérgica, o uso de anfotericina B tópica é bem estabelecido na literatura. 
e) Na rinossinusite fúngica invasiva aguda, o uso da anfotericina B tópica é bem estabelecido na literatura.  
 
 
06  Onde é mais comum ocorrer lesão do nervo óptico durante uma cirurgia endoscópica nasal? 
 
a) Durante a etmoidectomia anterior. 
b) Durante a abordagem das células de Onodi. 
c) Durante a abordagem das células de Haller. 
d) Na abordagem da parede lateral do seio esfenoidal. 
e) Durante a remoção do septo intersinusal do seio esfenoidal. 
 
 
07  Em relação a mononucleose infecciosa, todas as afirmativas estão corretas, EXCETO:  
 
a) O vírus Epstein-Barr parece estar envolvido em quase todos os casos de mononucleose infecciosa. 
b) Uma pessoa previamente infectada, não está imune ao desenvolvimento de nova mononucleose infecciosa. 
c) A presença de leucocitose com linfocitose e com o achado de linfócitos atípicos é a regra no exame de hemograma. 
d) O diagnóstico de certeza pode ser dado por meio de provas sorológicas.  
e) No exame físico pode-se encontrar hepatoesplenomegalia, icterícia e petéquias no palato.  
 
08  Em relação à sialolitíase, assinale a afirmativa INCORRETA: 
 
a) O aumento da viscosidade salivar é um fator associado à formação de cálculos. 
b) Os cálculos são normalmente compostos de fosfatos e carbonatos. 
c) Acomete principalmente pacientes adultos. 
d) Na maioria dos casos afeta uma glândula de cada vez, sendo a mais frequente a glândula submandibular.  
e) A sialografia típica demonstra imagem em cacho de uva. 
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09  São tumores de glândulas salivares com alta propensão a metástases cervicais, EXCETO: 
 
a) Carcinoma mucoepidermoide.   b) Carcinoma espinocelular.   c) Adenoma pleomórfico. 
d) Adenocarcinoma.     e) Carcinoma adenoide cistico 
 
 
10  Em relação ao cisto do ducto tireoglosso, assinale a alternativa INCORRETA: 
 
a) É o mais frequente dos tumores da linha mediana cervical. 
b) Pode acometer qualquer faixa etária, sendo mais frequente antes dos 10 anos de idade. 
c) Uma característica dessa tumoração é a sua elevação com a protrusão da língua.  
d) Costuma aumentar de tamanho após quadros infecciosos. 
e) O tratamento de eleição consiste na simples ressecção cirúrgica do cisto. 
 
 
11   Em relação as fraturas transversas do osso temporal é INCORRETO afirmar que:  
 
a) São as mais frequentes. 
b) Possui paralisia facial em 50% dos pacientes 
c) Possui alto índice de disacusia neurossensorial.  
d) Podem envolver o conduto auditivo interno. 
e) A presença de liquor saindo pelo conduto auditivo externo pode ser observada. 
 
 
12   A degeneração total do nervo facial é chamada de:  
 
a) Mesotmese. b) Sonitopraxia. c) Neurotmese. d) Axioniotmese. e) Neuropraxia. 
 
 
13  Qual é o principal teste de avaliação de VPPB (vertigem postural paroxística benigna)? 
 
a) Postulografia.   b) Eletronistagimografia.   c) Dix-Halpike. 
d) Vídeoeletronistagmografia. e) Cadeira rotatória. 
 
 
14  Assinale a alternativa correspondente ao sinal sugestivo de patologia central como causa de vertigem. 
 
a) Hiporreflexia unilateral durante a prova calórica. 
b) Ausência de fixação ocular. 
c) Rápida fixação ocular. 
d) Hiporreflexia bilateral durante a prova calórica. 
e) Hiperreflexia unilateral durante a prova calórica. 
 
 
15  O ângulo de Citelli é formado pelas seguintes estruturas:  
 
a) Seio sigmoide e dura mater da fossa posterior. 
b) Seio sigmoide e dura mater da fossa média. 
c) Canal semicircular lateral e canal de Falópio. 
d) Canal semicircular lateral e canal semicircular superior. 
e) Canal semicircular lateral e canal semicircular posterior. 
 
 
16  O acesso ao recesso do nervo facial pela mastoide é feito entre:  
 
a) O VII par e o ânulus timpânico. 
b) O VII par e o canal de Falópio. 
c) O VII par e o seio sigmoide. 
d) O VII par e o nervo corda do tímpano. 
e) O ânulus timpânico e o nervo corda do tímpano. 
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17  Qual dos patógenos abaixo está menos frequentemente relacionado a OMA (otite média aguda)? 
 
a) Pseudomonas e Anaeróbios.   
b) Pneumococus  e Haemophilus Influenzae.  
c) Moraxela Catarrhalis Haemophilus Influenzae.  
d) Haemophilus Influenzae e Pneumococus.   
e) Pneumococus e Moraxela Catarrhalis  
 
 
 
18  Todas as alternativas são características de OMC colesteatomatosa, EXCETO: 
 
a) Hipoacusia de condução. 
b) Odor fétido. 
c) Colonização por pseudomonas aeruginosa. 
d) Otorreia de difícil controle. 
e) Febre. 
 
 
19  Qual é a complicação mais comum da OMC colesteatomatosa? 
 
a) Abscesso cerebral.   b) Meningite.   c) Fístula labiríntica. 
d) Abscesso extradural.   e) Abscesso subdural. 
 
 
20  Em relação aos fatores determinantes no prognóstico da surdez súbita assinale a alternativa INCORRETA. 
 
a) O tratamento iniciado nos primeiros sete dias tende a apresentar melhores resultados.  
b) Os anacúsicos praticamente não se recuperam. 
c) Os pacientes com perdas inferiores a 40 dB recuperam quase completamente o limiar auditivo prévio. 
d) A preservação das respostas em altas frequências parece ser um elemento favorável. 
e) Observa-se melhora da recuperação dos tons puros antes  da compreensão das palavras.  
 
 
21  O Rinne negativo significa:  
 
a) Audição por via aérea melhor que por via óssea. 
b) Audição por via óssea melhor que por via aérea. 
c) Audição por via óssea igual à audição por via aérea. 
d) Audição normal. 
e) Anacusia unilateral. 
 
 
22  A audiometria da PAIR caracteriza-se inicialmente por entalhe em:  
 
a) 2.000 Hz.  b) 3.000 Hz.  c) 4.000 Hz.  d) 6.000 Hz.  e) 8.000 Hz. 
 
 
23  Na displasia de Mondini, observamos:  
 
a) Desenvolvimento normal do aparelho auditivo. 
b) Atrofia do órgão de Corti e estria vascular. 
c) Agenesia de todo o labirinto. 
d) Agenesia do labirinto membranoso. 
e) Desenvolvimento de uma espira e meia do canal coclear. 
 
 
24  O abscesso de Besold é definido como:  
 
a) Coleção purulenta cervical que acompanha o músculo esternocleidomastoideo derivado de fistulização das células da ponta da 

mastoide. 
b) Coleção purulenta que atinge o mediastino, derivada de abscesso dentário fistulizado. 
c) Coleção purulenta que atinge o espaço paravertebral, oriundo de um abscesso periamigdaliano.  
d) Coleção purulenta localizada na porção petrosa do osso temporal por extensão da infecção da mastoide.  
e) Coleção purulenta localizada no espaço retrofaríngeo, oriunda de tumoração faríngea. 
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25  O único músculo intrínseco da laringe responsável pela abertura glótica é: 
 
a) Músculo crico-aritenoideo posterior.  b) Músculo crico-aritenoideo lateral.  c) Músculo tiro-hioideo. 
d) Músculo crico-tireoideo.    e) Músculo interaritenoideo. 
 
 
26  Em relação aos nódulos vocais, assinale a alternativa correta. 
 
a) Frequentemente requerem cirurgia. 
b) Sempre resultam em disfonia. 
c) São mais comum em homens adultos. 
d) Cursam frequentemente com odinofagia. 
e) Respondem bem ao tratamento fonoterápico. 
 
 
27  Em relação ao câncer de laringe, assinale a alternativa INCORRETA. 
 
a) Os tumores glóticos raramente dão metástases.  
b) A invasão de cartilagem indica estádio avançado (T4) e ocorre geralmente em porções calcificadas. 
c) Os tumores glóticos são os mais frequentes, seguidos pelos supraglóticos, sendo os infraglóticos os menos frequentes. 
d) Nos tumores subglóticos, disfagia e/ou odinofagia são os sintomas usuais precoces.  
e) Todo paciente com quadro de disfonia tendo duração superior a 4 semanas, deve ser avaliado quanto a presença de câncer de 

laringe. 
 
 
28  Em relação à laringomalácia, pode-se afirmar que :  
  
I-  É a causa mais frequente de estridor no primeiro ano de vida. 
II- Geralmente está ausente no nascimento e manifesta-se nos primeiros dias ou  
    semanas de vida. 
III- É a alteração congênita laríngea mais frequente 
IV- A maioria dos casos tem resolução expontânea com 6-18 meses de vida.  
  
Está(ão) correta(s) apenas 
  
a) I. 
b) I e II. 
c) I, III e IV.  
d) I, II, III e IV 
e) II 
 
 
29  O granuloma da laringe, pós intubação, localiza-se frequentemente no:  
 
a) Terço anterior. 
b) Terço médio. 
c) Terço posterior. 
d) Terço médio-anterior. 
e) Comissura anterior. 
 
 
30  No adulto, a tendência do papiloma laríngeo é:  
 
a) Obstruir a via respiratória. 
b) Recidivas frequentes. 
c) Malignização. 
d) Estender-se aos brônquios. 
e) Involuir. 
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31  Considerando o conteúdo da Constituição Federal e da lei 8.080 referente à participação da iniciativa privada no SUS, assinale a 
alternativa INCORRETA. 
 
a) As instituições privadas poderão participar de forma complementar do Sistema Único de Saúde, segundo diretrizes deste, 

mediante contrato de direito público ou convênio, tendo preferência as entidades filantrópicas e as sem fins lucrativos. 
b) É vedada a destinação de recursos públicos para auxílios ou subvenções às instituições privadas com fins lucrativos. 
c) É livre a participação direta ou indireta de empresas ou capitais estrangeiros na assistência à saúde no País. 
d) Os serviços privados de assistência à saúde caracterizam-se pela atuação, por   iniciativa própria, de profissionais liberais, 

legalmente habilitados, e de pessoas jurídicas de direito privado na promoção, proteção e recuperação da saúde. 
e) Na prestação de serviços privados de assistência à saúde, serão observados os princípios éticos e as normas expedidas pelo 

órgão de direção do SUS. 
  
 
32  De acordo com o Art. 200 da Constituição Federal, compete ao Sistema Único de Saúde, EXCETO: 
 
a) Controlar e fiscalizar procedimentos, produtos e substâncias de interesse para a saúde e participar da produção de 

medicamentos, equipamentos, imunobiológicos, hemoderivados e outros insumos. 
b) Executar as ações de vigilância sanitária e epidemiológica, bem como as de saúde do trabalhador. 
c) Ordenar a formação de recursos humanos na área de saúde. 
d) Incrementar, em sua área de atuação, o desenvolvimento científico e tecnológico. 
e) Executar a política do meio ambiente, nela compreendido o manejo dos resíduos sólidos. 
 

 

33  O Art. 6.° da Lei 8.080, DE 19 DE SETEMBRO DE 1990, define as ações de vigilância epidemiológica, vigilância sanitária e 
vigilância em saúde do trabalhador como atribuição do SUS. Relacione o conceito com a respectiva vigilância. 
 
(   ) Conjunto de ações capazes de eliminar, diminuir ou prevenir riscos à saúde e de intervir nos problemas sanitários decorrentes 

do meio ambiente, da produção e circulação de bens e da prestação de serviços de interesse da saúde, abrangendo o controle 
de bens de consumo e da prestação de serviços que se relacionam direta ou indiretamente com a saúde. 

(   ) Conjunto de ações que proporcionam o conhecimento, a detecção ou prevenção de qualquer mudança nos fatores 
determinantes e condicionantes de saúde individual ou coletiva, com a finalidade de recomendar e adotar as medidas de 
prevenção e controle das doenças ou agravos. 

(   ) Conjunto de atividades que se destina, através  das ações de vigilância epidemiológica e vigilância sanitária, à promoção e 
proteção da saúde dos trabalhadores, assim como visa à recuperação e reabilitação da saúde dos trabalhadores submetidos 
aos riscos e agravos advindos das condições de trabalho. 

 
A- Vigilância Sanitária. 
B- Vigilância em Saúde do Trabalhador. 
C- Vigilância Epidemiológica. 
 
Assinale a resposta correta: 
 
a) B, C, D  b) B, D, C  c) A, B, C  d) A, C, B  e)C, B, A 
 
 
34  Sobre os princípios do SUS é correto afirmar: 
 
a) A universalidade diz respeito à capacidade do sistema resolver a totalidade dos problemas de saúde dos usuários. 
b) A equidade representa a igualdade da assistência à saúde, sem descriminação ou privilégios de qualquer espécie. 
c) A regionalização refere-se à descentralização político-administrativa, com direção única em cada esfera de governo. 
d) A integralidade é entendida como conjunto articulado e contínuo das ações e serviços preventivos e curativos, individuais e 

coletivos, exigidos para cada caso em todos os níveis de complexidade do sistema. 
e) O controle social diz respeito à divulgação de informações quanto ao potencial dos serviços de saúde e a sua utilização pelo 

usuário. 
 
 
35  O Contrato Organizativo da Ação Pública da Saúde- COAP objetiva a organização e a integração  das ações e dos serviços de 
saúde, sob a responsabilidade dos entes federativos em uma Região de Saúde, com a finalidade de garantir a integralidade da 
assistência aos usuários,  através de acordo de colaboração entre os entes federativos para a organização da rede interfederativa de 
atenção à saúde.  Assinale a alternativa que representa o instrumento legal do SUS que instituiu o COAP: 
 
a) Decreto 7.508, de 28 de Junho de 2001.  
b) Norma Operacional Básica do SUS/93. 
c) Lei 8.080 de 19 de Setembro de 1990. 
d) Portaria nº 399/GM de 22 de fevereiro de 2006- Pacto pela Saúde. 
e) Lei 8.142 de 28 de Dezembro de 1990. 
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36   Considerando a Lei 8.142 de 28 de Dezembro de 1990, que dispõe sobre a participação popular no SUS, assinale a alternativa 
INCORRETA. 
 
a) A Conferência de Saúde reunir-se-á a cada quatro anos com a representação dos vários segmentos sociais, para avaliar a 

situação de saúde e propor as diretrizes para a formulação da política de saúde nos níveis correspondentes, convocada pelo 
Poder Executivo ou, extraordinariamente, pelo Conselho de Saúde. 

b) O Conselho de Saúde, em caráter permanente e deliberativo, atua na formulação de estratégias e no controle da execução da 
política de saúde na instância correspondente, exceto nos aspectos econômicos e financeiros, cujas decisões serão prerrogativa 
do chefe do poder legalmente constituído em cada esfera do governo. 

c)  O Conselho Nacional de Secretários de Saúde (Conass) e o Conselho Nacional de Secretários Municipais de Saúde (Conasems) 
terão representação no Conselho Nacional de Saúde. 

d) A representação dos usuários nos Conselhos de Saúde e Conferências será paritária em relação ao conjunto dos demais 
segmentos. 

e)  As Conferências de Saúde e os Conselhos de Saúde terão sua organização e normas de funcionamento definidas em regimento 
próprio, aprovadas pelo respectivo conselho. 

 
 
37  O Pacto pela vida, instituído pelo Pacto pela Saúde apresentado na Portaria Nº 399 de 22 de Fevereiro de 2006, representa o 
compromisso entre os gestores do SUS em torno de prioridades que apresentam impacto sobre a situação de saúde da população 
brasileira. Qual das alternativas abaixo não estava incluída no grupo de prioridades do Pacto em 2006? 
 
a)Saúde do Idoso.    b)Saúde Mental.     c)Promoção da Saúde. 
d)Fortalecimento da atenção básica. e) Controle do Ca de colo de útero e mama. 
 
 
38  Com relação às Normas Operacionais Básicas -NOB/91, NOB/93 e NOB/96 e a Norma Operacional da Assistência à Saúde- 
NOAS/2001 é correto afirmar: 
 
a) A NOB /93 propõe a transformação do modelo de atenção à saúde que deve ser centrado na qualidade de vida das pessoas e do 

seu meio ambiente, bem como na relação da equipe de saúde com a comunidade, especialmente com os seus núcleos sociais 
primários – a família. 

b) A NOB/91 instituiu novas formas de relação dos municípios com as esferas  nacional e estadual estabelecendo três modalidades 
de gestão: Gestão Incipiente, Gestão Parcial e Gestão Semiplena. 

c) A NOAS/2001 teve como objetivo estabelecer o processo de regionalização como estratégia de hierarquização dos serviços de 
saúde e de busca de maior equidade. 

d) A NOAS/2001 instituiu uma nova lógica de financiamento para a atenção básica contribuindo para a expansão da Estratégia 
Saúde da Família no Brasil. 

e) O Plano Diretor de Regionalização e o Plano Diretor de Investimentos são instrumentos propostos na NOB/96. 
 
 
39  As Comissões Intergestores são instâncias de pactuação consensual entre os entes federativos para definição das regras da 
gestão compartilhada do SUS. A Comissão Intergestores Tripartite – CIT é composta por: 
 
a) Representantes do Conselho Nacional de Secretários Estaduais de Saúde – CONASS, do Conselho Nacional de Secretarias 

Municipais de Saúde - CONASEMS e do Ministério da Saúde. 
b)Secretários Estaduais e Ministro da saúde. 
c) Representantes dos Conselhos Municipais de Saúde - CMS, das Secretarias Municipais- SMS e da Secretaria Estadual de Saúde 

- SES. 
d) Representantes do Conselho Estadual de Secretários Municipais de Saúde- COSEMS e da Secretaria Estadual de Saúde. 
e) Representantes do Conselho Nacional de Secretários Estaduais de Saúde – CONASS, do Conselho Municipal de Saúde –CMS e 

do Ministério da Saúde. 
 
40  O Decreto 7.508 de 28 de Junho de 2011, que regulamenta a Lei 8.080 de 19 de setembro de 1990, apresenta uma série de 
instrumentos para o reordenamento do Sistema único de Saúde. De acordo com as suas proposições assinale a alternativa 
INCORRETA: 
 
a) Para ser instituída, a Região de Saúde deve conter, no mínimo, ações e serviços de atenção primária, de urgência e emergência, 

de atenção psicossocial, de atenção ambulatorial especializada e hospitalar e de vigilância em saúde.  
b) São Portas de Entrada às ações e aos serviços de saúde nas Redes de Atenção à Saúde os serviços de atenção primária, de atenção 

de urgência e emergência, de atenção psicossocial, os serviços especiais de acesso aberto e os Hospitais de Universitários. 
c) O acesso universal e igualitário às ações e aos serviços de saúde será ordenado pela atenção primária e deve ser fundado na 

avaliação da gravidade do risco individual e coletivo e no risco cronológico. 
d) O Mapa da Saúde será utilizado na identificação das necessidades de saúde e orientará o planejamento integrado dos entes 

federativos, contribuindo para o estabelecimento de metas de saúde.  
e) A Relação Nacional de Ações e Serviços de Saúde - RENASES compreende todas as ações e serviços que o SUS oferece ao usuário 

para atendimento da integralidade da assistência à saúde.  
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