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Questao 1
FAMEMA | SP | 2025

Paciente de 62 anos, sem histérico de doencas prévias e quadros alérgicos, chega a unidade
de salde com cefaleia, febre e sinais de Kernig e Brudzinski positivos. Empiricamente, neste
momento, deve receber

A) ceftrixone 2 g EV de 12/12 horas + dexametasona por 10-14 dias.

B) apenas ceftrixone 2 g EV de 12/12 horas por 10 - 14 dias.

C) ciprofloxacino 400 mg EV de 12/12 horas + dexametasona por 10 - 14 dias.
D) apenas ciprofloxacino 400 mg EV de 12/12 horas por 10-14 dias.

Questao 2
FAMEMA | SP | 2025

Paciente recentemente recebeu confirmacao diagnédstica de diabetes melito. Com relacao as
insulinas, assinale a alternativa correta.

A) Lispro tem acao prolongada e pico de acdo com 1 - 2 horas.
B) Regular tem acdo intermedidria e pico de acao com 2-4 horas.
C) Levemir tem acao prolongada e pico de acao 5 - 15 minutos.
D) Glargina tem acao prolongada, sem pico de acao.

Questao 3
FAMEMA | SP | 2025

Durante um cruzeiro de verao no litoral brasileiro, diversos pacientes apresentaram sintomas
de intoxicacdo alimentar e precisaram ser atendidos por equipes de salde. Eles relatam que
comeram saladas diversas, além de carne e peixe, e que os sintomas tiveram inicio duas
horas apés a alimentacdo. O agente etiolégico mais provavelmente envolvido é:

A) rotavirus.

B) norovirus.

C) estafilococos.
D) salmonela.

Questao 4
FAMEMA | SP | 2025

Paciente de 24 anos chega a unidade de salde com quadro sugestivo de TEP. E correto
afirmar que é fator de risco alto a identificagao de

A) gestacao.

B) antecedente de trombose venosa profunda.
C) varizes em membros inferiores.

D) uso de anticoncepcional oral.
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Questao 5
FAMEMA | SP | 2025
Paciente de 56 anos, com histérico de uso abusivo de &lcool nos ultimos 35 anos, chega a

unidade de salde desatento, com fala lentificada, raciocinio lento e flapping. Considerando a
classificacao de West-Haven, ele estd inserido no estagio

A) |

B) 1.

C) L.

D) IV.
Questao 6

FAMEMA | SP | 2025

Paciente de 26 anos, sem fatores de risco ou alergias, vem a unidade de salde, pois, ao fazer
exames admissionais, encontrou pequeno aumento nas transaminases. Ele nao refere viagens
recentes para fora de Sao Paulo, assim como qualquer doenca prévia. Nao ha alteracdes no
exame fisico. Mais provavelmente trata-se de

A) exercicio fisico intenso.
B) hepatite autoimune.
C) doenca celiaca.

D) doenca de Wilson.

Questao 7
FAMEMA | SP | 2025

Paciente de 64 anos, hipertenso controlado h& varios anos, fez uso recente de
anti-inflamatério para um quadro de dor lombar e estd apresentando hd 7 dias declinio na
taxa de filtracdo glomerular. E considerado critério KDIGO:

A) elevacao absoluta na creatinina = 0,3 mg/dL dentro de 48 horas.

B) reducao do débito urinario < 0,3 mL/kg/hora por um periodo maior que 6 horas.
C) aumento relativo = 1,0 vez a creatinina basal sabida na dltima semana.

D) aumento relativo = 1,0 vez a creatinina basal presumida na ultima semana.

Questao 8
FAMEMA | SP | 2025

Paciente de 79 anos chega a unidade com queixa de dispneia. Ela tem antecedente de
diabetes melito tratado com hipoglicemiante oral e por 10 anos fez uso de reposicao
hormonal para melhora de sintomas da menopausa. Assinale a alternativa que apresenta a
definicao eletrocardiografica de infarto agudo do miocadrdio com supradesnivelamento do
segmento ST nessa paciente.

A) Elevacao de 1,5 mm do ponto ] nas derivacdes V2 e V3.
B) Elevacao de 0,2 mm do ponto ] nas derivacdes V7 a V9.
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C) Elevacao de 0,5 mm do ponto | nas derivacdes DIl e DIII.
D) Aparecimento de novo bloqueio de ramo direito.

Questao 9
FAMEMA | SP | 2025

Em 2024, o estado de Sao Paulo viveu uma epidemia de casos de dengue. Assinale a
alternativa que apresenta a correlacao correta entre classificacao de grupo e sintomas.

A) 1 e chogue franco com pronunciada hipotensao arterial.

B) 2 e sangramentos espontaneos, mas sem comprometimento hemodinamico.
C) 3 e febre com sintomas inespecificos e prova do lago positiva.

D) 4 e taquicardia, mas sem comprometimento hemodinamico.

Questao 10
FAMEMA | SP | 2025

Paciente de 45 anos chega a unidade de salude com quadro de hemiparesia direita e afasia,
que teve inicio hd 30 minutos. Ele ndo tem antecedentes prévios, assim como alergias.
Considerando o diagnéstico de AVC, assinale a alternativa correta.

A) Pacientes acima de 15 anos sao elegiveis para realizacao de trombdlise.

B) Para se realizar a trombdlise, é necessdrio um nivel pressérico = 185 mmHg x 110
mmHg.

C) O acometimento esta provavelmente relacionado a artéria cerebral média direita.

D) Glicemia < 70 e > 250 mg/dL contraindica a realizacao da trombélise.

Questao 11
FAMEMA | SP | 2025

Paciente de 36 anos chega a unidade de saude relatando tontura ha 5 dias, com piora ha 1
dia. Nega qualquer tipo de trauma ou quadro infeccioso. Com relacdo a vertigem posicional
paroxistica benigna (VVPP), assinale a alternativa correta.

A) O nistagmo da VVPP tem, em geral, componente vertical, raramente laténcia.

B) A duracado do nistagmo, em geral, é longa, durando em média 3 - 5 minutos.

C) A manobra de Dix-Hallpike é a mais comumente utilizada para diagnéstico de VVPP.
D) Frequentemente cursa com sintomas auditivos.

Questao 12
FAMEMA | SP | 2025

Com relacdo a profilaxia da raiva humana, assinale a alternativa correta.

A) Casos de arranhadura leve de gato sem qualquer suspeita de raiva devem ter
observacao do paciente e do animal por 25 dias.
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B) Vacinacao com 5 doses é, atualmente, exclusiva para mordedura de animais silvestres.
C) Vacinacdo com 4 doses deve ser feita nos dias 0, 4, 7 e 14.
D) Em caso de contato indireto com morcego, o paciente deve receber 4 doses.

Questao 13
FAMEMA | SP | 2025

Paciente de 72 anos chega a unidade de salde relatando ter insuficiéncia cardiaca
congestiva, fazendo uso regular de diuréticos. Refere quadro de fadiga e de fraqueza em
MMII. Com relacao a hipocalemia, assinale a alternativa correta.

A) A concentracdao maxima em veia periférica e diluida em soro fisiolégico é de até 125
mEg/hora.

B) O ECG, frequentemente, mostrara onda T apiculada e menor amplitude da onda U.

C) Dor e flebite podem ocorrer em velocidade de reposicao acima de 10 mEg/hora.

D) Se houver hipomagnesemia associada, apenas a correcao da hipocalemia sera
suficiente para corrigi-la também.

Questao 14
FAMEMA | SP | 2025

Paciente com quadro de descompensacao da insuficiéncia cardiaca tem como causa desta a
seguinte distribuicao:

A) 10%, aproximadamente, por aparecimento de quadro infeccioso de qualquer natureza.
B) 20%, aproximadamente, por aumento na ingesta de dgua e sal.

C) 29%, aproximadamente, por ma aderéncia ao tratamento.

D) 30%, aproximadamente, por desenvolvimento de arritmia cardiaca.

Questao 15
FAMEMA | SP | 2025

Considerando os quadros de pneumonia adquirida na comunidade, assinale a alternativa
correta.

A) Paciente de 85 anos, morador de casa de repouso, sinais evidentes da presenca de
sepse, deve receber ceftriaxone associado a vancomicina.

B) Paciente de 65 anos, com PAS em 80 mmHg e FR em 35 ipm, tem mortalidade estimada
em 10% aproximadamente.

C) Paciente de 55 anos, com quadro de confusao mental e sem alergia prévia, deve ser
tratado ambulatorialmente com doxiciclina.

D) Paciente de 22 anos, sem comorbidade ou alergia prévia e alteracao do exame fisico,
deve ser tratado ambulatorialmente com azitromicina.

Questao 16
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FAMEMA | SP | 2025

Considerando a passagem de acessos venosos centrais, assinale a alternativa correta com
relacao ao sitio da puncao, seu respectivo reparo anatdmico ou posicionamento para sua
execucao.

A) Jugular e sua puncao anterior deve ser realizada na base do triangulo de Sedillot.

B) Axilar e acima do terco distal da clavicula.

C) Femoral e paciente em decUbito dorsal, com o membro inferior ipsilateral com leve
rotacao interna.

D) Subcldvia e ponto de juncao do terco médio e distal da clavicula.

Questao 17
FAMEMA | SP | 2025

Homem de 55 anos, obeso, com histéria de abuso de drogas e uso crénico de opioides para
controle de dores osteomusculares, é internado pelo pronto-socorro com quadro de colecistite
aguda e é submetido a colecistectomia por videolaparoscopia. No pds-operatério, paciente
relata ter memoérias de fatos que ocorreram no periodo intraoperatério, caracterizando um
despertar intraoperatério. Sobre esse evento, é correto afirmar que

A) pode provocar sequelas psicoldgicas significativas e varios prejuizos prolongados para o
paciente, e o relato do paciente deve ser levado em conta com seriedade.

B) sua ocorréncia, sob anestesia geral, tem incidéncia de 9% a 12% e raramente demanda
aconselhamento ao paciente no pés-operatério.

C) acontece quando um paciente se torna consciente durante o0 momento imediatamente
anterior a inducdo da anestesia geral até o momento do despertar, incluindo retornos
intencionais a consciéncia.

D) pacientes com histéria de abuso de drogas e uso cronico de opioides para controle de
dor, submetidos a cirurgias de alto risco, ndao devem ser advertidos, durante a avaliacao
pré-operatéria, sobre seu potencial de acontecimento, pois isso leva a um aumento de
sua incidéncia.

Questao 18
FAMEMA | SP | 2025

Homem, 62 anos, portador de insuficiéncia cardiaca congestiva (ICC) sintomatica, pouco
controlada e hipertensao arterial sistémica (HAS), ndo medicada, procura ajuda médica por
apresentar hérnia incisional sintomética. Diante da indicacdo de tratamento cirlrgico para
correcao desta hérnia, o médico cirurgido solicita ao anestesista uma avaliacdo do risco
cirdrgico, segundo o consagrado sistema de classificacdo da American Society of
Anesthesiologists (ASA). Com base nas informacées do enunciado, esse paciente esta
estratificado como:

A) ASA?2
B) ASA1l
C) ASA4
D) ASA3
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Questao 19
FAMEMA | SP | 2025

Rapaz de 27 anos relata ter sentido uma dor slbita em regido inguinal esquerda e aumento
de volume local ao levantar peso na academia hé 1 dia e, diferentemente de outras ocasides,
nao conseguiu reduzir o abaulamento, mesmo ao se deitar. Ao procurar ajuda médica, o
cirurgiao constatou eritema da pele na regiao inguinal esquerda e indicou cirurgia. A respeito
dos principios do tratamento cirurgico, é correto afirmar que

A) a correcdao de uma hérnia inguinal se beneficia de uma reconstrucao que mantenha os
tecidos sob tensao, de forma que o reparo fique mais resistente.

B) na hérnia inguinal direta, o assoalho inguinal costuma ser resistente, e um reparo
primario usando os préprios tecidos do paciente corrige satisfatoriamente o defeito.

C) na maioria das hérnias em adultos, quando é encontrada uma hérnia direta, ndo é
mandatério explorar o corddo em busca de uma possivel hérnia indireta.

D) um reparo durdvel exige que qualquer fator agravante corrigivel (tosse crénica,
obstrucdo prostatica, tumor col6nico, ascite etc.) seja identificado e tratado e que o
defeito seja reconstruido sem tensao.

Questao 20
FAMEMA | SP | 2025

Um paciente idoso, acometido de pneumonia, evolui com piotérax parapneumonico e sepse.
O empiema tem evolugcdo maior que 4 semanas, sendo refratdrio a drenagem torécica
prolongada. O tratamento mais recomendado nesta situacao é:

A) toracotomia com retirada de longo segmento de um arco costal (8-10 cm) e
pneumectomia segmentar.

B) drenagem aberta com remocdo de segmentos curtos (3-6 cm) de uma, duas ou trés
costelas (procedimento de Eloesser).

C) toracocentese com aspiracao de liquido purulento e lavagem com enzimas fibrinoliticas.

D) antibioticoterapia endovenosa prolongada, sensivel a pseudomonas, em acesso venoso
central.

Questao 21
FAMEMA | SP | 2025

Uma mulher de 60 anos com histérico de diabetes mellitus apresenta obstipagdao grave. Ao
realizar manometria anorretal, foi identificado um padrao de dissinergia do assoalho pélvico.
A melhor opcdo de tratamento a ser considerada é:

A) inicio de metformina.

B) biofeedback.

C) cirurgia para resseccao intestinal.
D) suplementacao de fibras.

Questao 22
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FAMEMA | SP | 2025

Homem, 37 anos, apresenta-se com dor em regiao submandibular que piora com o ato de
comer e irradia para o pescoco, acompanhada de edema local e boca seca hd 1 dia. O método
indicado para o diagnéstico do paciente e a etiologia dos sintomas sao, respectivamente:

A) sialografia; sialolitiase.
B) ultrassonografia; sialodenite.
C) tomografia computadorizada; sialolitiase.

Questao 23
FAMEMA | SP | 2025

7

Homem, 49 anos, desnutrido, é operado de emergéncia por quadro de abdome agudo
obstrutivo e, no inventdrio da cavidade, extensivas aderéncias séo descritas. No sétimo dia de
pds-operatério, paciente evolui com febre, dor e distensdo do abdome e, em sequida,
apresenta descarga de conteldo entérico pela incisdo abdominal. Esse quadro clinico aponta
para o diagndstico de fistula enterocutanea (FEC), sobre o qual é correto afirmar que

A) pode se formar espontaneamente como resultado de doenca neoplasica ou de doencas
inflamatdérias em cerca de 80% dos casos, e uma minoria advém de complicacdes de
procedimentos cirdrgicos (deiscéncia de anastomose ou lesao intestinal durante
disseccao) e outras causas

B) a cirurgia é o tratamento mais indicado, devendo ocorrer o mais precocemente possivel,
para prevenir desequilibrio hidroeletrolitico, sepse e desnutricdo do paciente.

C) quando o paciente nado evolui satisfatoriamente apés 2 semanas de tratamento nao
operatério, com frequéncia serd necessaria uma intervencdo cirdrgica.

D) as perdas hidroeletroliticas, desnutricdo e sepse, decorrentes do quadro, contribuem
para a ocorréncia de faléncia de multiplos érgdos e morte, a ndo ser que seja instituido
tratamento efetivo imediatamente.

Questao 24
FAMEMA | SP | 2025

Mulher, 28 anos, obstipada cronica, sem comorbidades ou antecedentes familiares de
doencas suspeitas, apresentou, subitamente, intensa dor na regiao anal, acompanhada de
sangramento que tingiu a dgua do vaso sanitario, fazendo-a procurar servico médico de
urgéncia. Paciente encontrava-se estdvel hemodinamicamente. Foi realizado exame
proctolégico, que se evidenciou alterado a inspecao; o toque retal nao foi realizado pelo alto
grau de intensidade da dor referida pela paciente. Com base nas informacdes do enunciado, a
causa mais provavel do sangramento da paciente é:

A) doenca hemorroidaria trombosada.
B) neoplasia de célon necrosada.

C) angiodisplasia rota.

D) diverticulose coldnica.
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Questao 25
FAMEMA | SP | 2025

Homem de 50 anos da entrada na emergéncia com dor abdominal subita e intensa em andar
superior do abdome ha 40 minutos, acompanhada de sudorese. Nega febre, alteracbes do
habito intestinal, vémitos ou sangramentos. Tomografia abdominal demonstrada a seguir. O
diagndstico provéavel do paciente é:

(www.rbep.org.br)

A) apendicite subaguda.

B) pancreatite necrosante

C) perfuracdo de Ulcera péptica.
D) isquemia intestinal.

Questao 26
FAMEMA | SP | 2025

Homem de 62 anos, tabagista cronico, apresenta odinofagia, disfagia progressiva e perda de
peso significativa nos ultimos 4 meses. A endoscopia digestiva alta revela uma lesao irregular
e ulcerada no terco médio do es6fago. O principal fator prognéstico para essa condicao é:

A) o tipo histolégico do tumor.

B) a profundidade de invasao da parede esofagica.
C) a presenca de disfagia ao diagnéstico.

D) o tabagismo atual.

Questao 27

FAMEMA | SP | 2025

Homem de 41 anos foi submetido a gastrectomia parcial com reconstrucao a Billroth Il por
doenca ulcerosa péptica. No pés-operatério, logo apds reintroducao alimentar por via oral,

referiu dor abdominal em cdlicas, tontura, sudorese e taquicardia apds refeicdes. O manejo
inicial mais indicado é:

A) aumento de carboidratos nas refeigoes.
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B) reversdo cirldrgica da gastrectomia.
C) uso de inibidores de bomba de prétons.
D) refeicOes fracionadas e pobres em carboidratos simples.

Questao 28
FAMEMA | SP | 2025

Uma mulher de 45 anos apresenta dor moderada e persistente no quadrante superior direito
had algumas semanas, e o ultrassom abdominal diagnostica um hemangioma hepético
periférico de 12,0 cm, com restante do figado e vias biliares sem alteracdes. A abordagem
mais indicada para a paciente deverd ser:

A) resseccao hepatica.

B) embolizacao arterial.

C) terapia com radiofrequéncia.
D) transplante hepatico.

Questao 29
FAMEMA | SP | 2025

O fator mais prejudicial para a cicatrizacao de feridas em pacientes diabéticos é:

A) aumento da angiogénese.

B) hipdxia tecidual.

C) hipertermia localizada.

D) aumento da perfusao sanguinea.

Questao 30
FAMEMA | SP | 2025

O suporte nutricional é essencial para pacientes cirlrgicos graves por

A) reduzir a necessidade de intervencdes operatoérias.

B) prevenir infeccdes intraoperatérias.

C) aumentar a probabilidade de desfechos clinicos positivos.
D) reduzir a producao de horménios do estresse.

Questao 31
FAMEMA | SP | 2025

Uma idosa de 80 anos sofre queda da prépria altura em casa e da entrada na emergéncia
com fratura de Colles a direita. Durante a avaliacdo, nota-se também confusdo mental e
taquicardia. Estd estavel hemodinamicamente, sem outras queixas e sem outras lesdes
diagnosticadas no exame fisico realizado no atendimento inicial. Qual a principal preocupacao
a ser considerada nesta situacao?
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A) Possibilidade de fratura vertebral.

B) Controle da dor.

C) Necessidade de cirurgia ortopédica.

D) Desidratacao e alteracao do estado mental.

Questao 32
FAMEMA | SP | 2025

Assinale a alternativa que apresenta uma condicdo na qual é contraindicado o emprego do
manitol em pacientes com traumatismo cranioencefalico.

A) Hipotensao arterial sistémica.
B) Uso de anticoagulantes.

C) Gravidez confirmada.

D) Perda da consciéncia.

Questao 33
FAMEMA | SP | 2025

Com relacdo a classificacdo dos quadros de dengue adotada pelo Ministério da Saude em
nosso pais e ao manejo do paciente pedidtrico com suspeita dessa arbovirose, de acordo com
as atuais recomendacodes, assinale a afirmativa correta.

A) A presenca de 5 petéquias em uma édrea de 2,5 cm x 2,5 cm apds insuflacao por 5
minutos na média da pressao arterial em uma crianca de 5 anos caracteriza uma prova
do laco positiva e classifica a crianca como grupo C, havendo necessidade de hidratacao
parenteral enquanto aguarda exames laboratoriais.

B) Criancas com sangramentos espontaneos em pele, mesmo sem sinais de alarme, devem
ser classificadas como grupo B, sendo a coleta do hemograma obrigatéria para avaliar
hemoconcentracao.

C) Criancas com dor abdominal intensa e vomitos, independentemente de apresentarem
sangramentos, sao consideradas no grupo C e necessitam de hidratacdo oral imediata,
em um volume inicial de 130 mL/kg, e que somente se encerrard apds constatacdao de
que ndo estd ocorrendo hemoconcentracdo no hemograma.

D) A hidratacdo parenteral com solucao isoténica, no volume de 10 mL/kg na primeira hora
é a conduta nos quadros suspeitos de dengue com sinais de alarme e deve ser iniciada
somente apds os resultados do hematécrito e ultrassonografia abdominal, para nao
aumentar o risco ou a piora de derrames cavitarios.

Questao 34
FAMEMA | SP | 2025

Adolescente, sexo masculino, 13 anos de idade, é trazido por um acompanhante da escola
apés “desmaiar” durante uma competicdo com os colegas para ver quem permanecia em pé
parado por mais tempo, sem se mexer, uma “brincadeira” transmitida em video por uma rede
social do adolescente. Um ajudante da coordenadoria da escola viu o garoto “desmaiando”,
“perdendo a consciéncia” e “caindo no chao”. Imediatamente, os colegas o sacudiram e ele
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foi socorrido por esse funciondrio, com retomada completa da consciéncia em cerca de
“segundos”. Nao se observou nenhum trauma na cabeca durante a queda. Levantou-se
sozinho, disse que estava bem, mas foi trazido ao médico mesmo assim. Ficou pdlido durante
a queda segundo descricao de quem o viu. No pronto atendimento, estava bem, Glasgow 15,
orientado e bem comunicativo. Nenhuma alteracdo foi percebida no seu exame fisico. O
diagndstico mais provavel e a conduta imediata serdo:

A) sincope psicogénica; orientacdo e encaminhamento para terapia psicoldgica

B) sincope cardiogénica; realizacdo de um ecocardiograma

C) sincope neuromediada; alta do pronto atendimento com orientacdes preventivas.
D) sincope metabdlica; realizacao de um teste de tolerancia oral a glicose

Questao 35
FAMEMA | SP | 2025

Em um plantdao na maternidade, nasce uma crianga com 33 semanas de um parto
emergencial realizado devido a complicacdes maternas. O recém-nascido apresenta-se sem
respirar e frequéncia cardiaca de 80 bpm ao nascimento. Apds a recepcdo, estimulo tatil e
realizagcdo das manobras iniciais, nao ha melhora significativa na frequéncia cardiaca ou inicio
da respiracao espontanea. Com base nas diretrizes de reanimacdo neonatal mais atuais, qual
é a sequéncia correta de acdes que devem ser tomadas para a reanimacao desse neonato
prematuro?

A) Iniciar ventilacdo com pressao positiva (VPP) utilizando ar ambiente, avaliar a frequéncia
cardiaca apds 30 segundos e, se permanecer abaixo de 100 bpm, iniciar compressées
torécicas

B) Administrar oxigénio a 100% imediatamente através de mascara e baldo, iniciar
compressdes toracicas simultaneamente com ventilacdo com pressao positiva (VPP) na
proporcao de 3:1 e reavaliar apés 60 segundos.

C) Deve-se iniciar ventilacao com pressao positiva (VPP) utilizando uma mistura de ar e
oxigénio (iniciando com FiO2 de 30%), ajustar a FiO2 com base na oximetria de pulso
(que deve ser instalada imediatamente) e, se a frequéncia cardiaca permanecer abaixo
de 60 bpm, apds intubacao, iniciar compressdes toracicas.

D) Realizar intubacao traqueal imediata para garantir uma via aérea segura, iniciar
ventilacdo com pressao positiva (VPP) com oxigénio a 100% e, se ndo houver resposta,
considerar a administracdao de adrenalina intravenosa

Questao 36
FAMEMA | SP | 2025

Um lactente de 2 anos de idade com peso de 12 kg sofreu queimaduras de segundo grau
cobrindo 15% de sua superficie corporal total apés um acidente com liquidos escaldantes. O
paciente foi rapidamente levado ao pronto-socorro (tempo de chegada = 1 hora apés o
evento). Nao apresentava sinais de choque na avaliacao inicial, mas estava choroso e com
dor evidente. O médico decidiu iniciar a reposicao volémica conforme as diretrizes de manejo
de gueimaduras. Com base nas informacdes fornecidas e nas diretrizes para reposicao
volémica em pacientes pedidtricos queimados sugeridas pela Sociedade Brasileira de
Pediatria, qual é a quantidade apropriada de fluido (ringer lactato) que esse paciente deve
receber nas primeiras 24 horas apdés a queimadura e como deve ser distribuida essa
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reposicao?

A) 270 mL nas primeiras 8 horas e 270 mL nas 16 horas subsequentes.
B) 220 mL nas primeiras 12 horas e 220 mL nas 16 horas subsequentes.
C) 360 mL nas primeiras 12 horas e 360 mL nas 12 horas subsequentes.
D) 540 mL nas primeiras 8 horas e 540 mL nas 16 horas subseqguentes.

Questao 37
FAMEMA | SP | 2025

Pré-escolar de 3 anos e meio é atendido em uma Unidade Béasica de Saude, trazida pela avé,
bastante preocupada com a maneira de seu genro cuidar e educar seu neto. Avd refere que
crianca é agitada e bagunceira e que, ndo raramente, o pai a castiga com utilizacdo de alguns
tapas e "chacoalhdes". Refere que ja identificou marcas desses castigos nas nadegas da
crianga. Avé refere que sua filha, a mde da crianca, também concorda com um estilo de
educacao mais coercitivo para a crianca. Os pais sao bons provedores e carinhosos na maior
parte do tempo. No exame fisico apenas se identifica um hematoma linear em coxa esquerda,
relacionado a uma queda recente de patinete. Sobre essa situacao, assinale a alternativa
correta.

A) Uma avaliacdo mais detalhada da histéria é necesséria antes de qualquer conduta,
particularmente a escuta dos pais sobre esses fatos, pois, na legislacao brasileira de
protecdo a infancia, ha clara distincdo entre maus tratos, que devem repudiados e os
castigos fisicos disciplinatérios necessarios para a educacao infantil.

B) O médico poderia solicitar a avaliacdo de um médico legista, que tem mais experiéncia
nessas situacdes, para, em funcao desse laudo pericial, tomar uma atitude mais
adequada diante do caso.

C) Casos como esse devem ser cuidadosamente avaliados pelo pediatra dada a
possibilidade de alienacdo parental, onde uma avd pode estar tentando incriminar
falsamente seu genro para afastamento do convivio; a avaliacao psicoldgica é prudente
e necessaria.

D) O caso deve ser comunicado ao Conselho Tutelar da regido onde essa crianca mora e a
Secretaria Municipal de Salde, através de ficha especifica (notificacdo de agravos
relacionados a violéncia).

Questao 38
FAMEMA | SP | 2025

Recém-nascido, sexo masculino, com 18 dias de vida, estava mamando o leite de sua mae
cerca de 7 vezes por dia. Nas ultimas 36 horas, mae refere aumento na frequéncia de
mamadas, com alguns episddios de regurgitacdo e que sente que seu bebé “estd chorando,
solicitando mais para mamar”. A mae estd muito cansada com essa nova rotina e preocupada
com a possibilidade de haver algum problema com seu leite (“leite fraco”) e que seu filho
ainda ndo estd “mamando nos hordrios adequados”. O bebé teve adequada evolucdo

ponderal desde a alta. Qual a conduta mais adequada neste momento?

A) Orientar que as mamadas tenham duracao de cerca de 15 a 20 minutos e sejam
restritas a cada 3 horas para esvaziamento adequado da mama com a fracao gordurosa
do leite materno (leite posterior).
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B) Assegurar para a mae que o leite materno é suficiente para esse periodo e deve ser
mantido, e prescrever bromoprida para controlar os episddios de refluxo.

C) Prescrever férmula antirrefluxo complementar, temporariamente, no periodo noturno
(mamada da madrugada) para a mae poder descansar e recuperar-se para O
restabelecimento do aleitamento materno exclusivo.

D) Esclarecer que a duracao desse guadro de transicao pode ser de alguns dias e que o
aleitamento em livre demanda deve ser mantido, pois, naturalmente, uma rotina sera
estabelecida

Questao 39
FAMEMA | SP | 2025

Qual das afirmativas a sequir é correta sobre a identificacdo e o manejo da diarreia aguda e
desidratacdo em criancas, de acordo com as atuais recomendacées do Ministério da Saude?

A) O tratamento com zinco, com dose de 20 mg por dia, deve ser prescrito para um bebé
de 8 meses com diarreia aguda aquosa de 3 dias de duracao e que se apresenta
hidratado durante uma consulta no pronto atendimento.

B) O uso de qualquer antiemético é proscrito no manejo de uma crianga menor de cinco
anos com vomitos durante o quadro de diarreia aguda por interferir no estado de
consciéncia da crianca e na aceitacdo da hidratacao oral.

C) A hidratacao parenteral de um lactente de 6 meses com desidratacdao grave deve ser
realizada com Ringer lactato, na dose de 100 mL/kg em um periodo de 3 horas, sendo
que 30% desse valor deve ser administrado rapidamente em 30 minutos.

D) Um pré-escolar, com 3 anos de idade, se apresentar sangue nas fezes e quadro de febre
alta persistente associado a diarreia de dois dias de duracao, estando hidratado na
avaliacdao no pronto atendimento, pode receber prescricao de ciprofloxacina por 3 dias.

Questao 40
FAMEMA | SP | 2025

Lactente, sexo masculino, com 2 meses de idade é levado ao pronto-socorro com letargia e
vomitos. Os pais relatam que o bebé tem se alimentado mal nos Ultimos dias (leite materno) e
notaram uma diminuicdo na quantidade de fraldas molhadas. No exame fisico, o paciente
estd letdrgico, com mucosas secas, turgor comprometido, perfusdo periférica lentificada e
pulsos fracos. A pressao arterial sistélica é de 68 mmHg. Os exames laboratoriais mostram
hiponatremia, hipercalemia e acidose metabdlica. A histéria familiar revela um irmao falecido
com 3 meses de idade por desidratacdo. Qual é o diagndstico mais provavel e o tratamento
inicial apropriado para esse caso?

A) Insuficiéncia renal aguda; administracao de fluidos intravenosos e diuréticos.

B) Hiperplasia adrenal congénita; administracao de fluidos intravenosos e hidrocortisona.
C) Estenose hipertréfica de piloro; correcdo cirdrgica urgente.

D) Sepse neonatal tardia; antibiéticos de amplo espectro e suporte hemodinamico.

Questao 41
FAMEMA | SP | 2025
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Escolar, sexo masculino, com 6 anos de idade é trazido ao médico com febre alta, dor de
garganta intensa e dificuldade para engolir ha dois dias. Os pais relatam que ele também se
queixa de dor abdominal. Nao h& tosse ou coriza. No exame fisico, observam-se hiperemia e
exsudato purulento bilateralmente em amigdalas, linfadenopatia cervical anterior dolorosa.
Sobre o diagnéstico mais provavel, assinale a alternativa correta.

A) Diante dos sintomas e sinais dessa doenca que a crianca manifesta, o diagnéstico clinico
apresenta alta sensibilidade e especificidade e ndo hd necessidade de qualguer exame
confirmatoério.

B) O tratamento dessa doenca pode ser realizado com antibioticoterapia com amoxicilina
em dose Unica diaria.

C) O quadro clinico é compativel com uma doenga viral que nao esta associada a
complicacdes.

D) Nessa doenca é comum hemograma apresentando neutrofilia com células atipicas e o
achado clinico de hepatomegalia.

Questao 42
FAMEMA | SP | 2025

Sobre o diagndstico diferencial das principais doencas exantematicas em Pediatria, assinale a
alternativa correta.

A) Entre os critérios diagnésticos da doenca de Kawasaki encontram-se a conjuntivite
exsudativa, o exantema papular ou vesicular e alteracdes em boca e lingua.

B) O prédromo de tosse, coriza e conjuntivite precede comumente o exantema
morbiliforme do sarampo, e um enantema tipico pode ser encontrado na mucosa jugal
da crianca.

C) O exantema subito é doenca comum na faixa etdria do escolar e inicia-se na maior parte
das vezes com rash avermelhado em regiao de bochechas bilateralmente, com aspecto
caracteristico de face esbofeteada.

D) Na escarlatina, doenca exantemdtica comum em bebés menores de um ano,
comumente a erupgao cutanea poupa a regiao da face e, por ser doenca causada por
toxinas, nao hd necessidade de antibioticoterapia.

Questao 43
FAMEMA | SP | 2025

Pré-escolar, sexo masculino, com 3 anos de idade é levado ao atendimento pediatrico com
histérico de febre e tosse intensa ha trés dias. Os pais relatam que ele estd comendo e
bebendo normalmente, mas parece mais prostrado e abatido do que o usual. No exame fisico,
a crianca estd alerta e ativa, com frequéncia respiratdria de 42 irpm, frequéncia respiratéria
de 100 bpm, temperatura de 37,1 graus (medicada ha& 2 horas). O murmdurio vesicular é
auscultado bilateralmente, mais diminuido a direita, com alguns estertores finos, sem sibilos e
nao se identificam retracdes intercostais ou cianose. A oximetria de pulso mostra saturacao
de oxigénio de 95% em ar ambiente. Ndo hd possibilidade de realizacdo de radiografia de
térax na Unidade de Salude. H& um hospital relativamente préximo. Sobre o diagndstico e a
conduta mais adequada, recomendados pelo Ministério da Salde e de acordo com o
Programa de Atencdo Integrada as Doencas Prevalentes em Pediatria e manejo das infeccbes
respiratérias, é correto afirmar que
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A) o paciente deve ser encaminhado para o hospital mais préximo para realizacao de
exames laboratoriais.

B) o paciente deve ser diagnosticado com uma infeccdo de via aérea de causa
possivelmente viral, tratado com sintomaticos e reavaliado em 48 horas na mesma
Unidade de Saude.

C) o paciente deve ser diagnosticado com uma pneumonia, tratado com antibioticoterapia
por via oral e deve ser reavaliado em até 48 horas, particularmente se houver piora do
quadro.

D) o paciente deve receber uma dose de broncodilatador inalatério e uma dose de
antitérmico para, entao, seu quadro ser reavaliado; persistindo com os mesmos achados
clinicos, deve ser tratado com antibiético por via intramuscular até uma reavaliacdo em
24 horas.

Questao 44
FAMEMA | SP | 2025

Pré-escolar, sexo masculino, com 2 anos e 4 meses é levado ao pronto-socorro apds ter uma
convulsao ténico-clénica generalizada que durou cerca de 3 minutos. Os pais relatam que
nunca observaram isso em seu filho e que ele estava com febre desde a noite anterior, mas
nao apresentava outros sintomas significativos além de irritabilidade. Apds a convulsao, a
crianca estava sonolenta, mas recuperou a consciéncia em cerca de 15 minutos e estava
alerta na chegada ao hospital. No exame fisico, ele apresenta temperatura de 37,1 °C, sem
sinais de irritagao meningea. Nenhuma anormalidade é identificada no exame fisico. Ndo ha
histérico familiar de epilepsia. Qual é o diagndstico mais provavel e o manejo inicial
apropriado para este caso?

A) Epilepsia; encaminhamento para neuropediatra sem introducao de drogas
anticonvulsivantes no pronto atendimento.

B) Meningite bacteriana; colher liquor e iniciar antibiéticos intravenosos imediatamente.

C) Convulsao febril simples; orientacao apenas para controle da febre e observacao.

D) Convulsao afebril; realizar eletroencefalograma (EEG) e solicitar avaliacdo do
neuropediatra no pronto atendimento.

Questao 45
FAMEMA | SP | 2025

Adolescente, sexo masculino, com 11 anos de idade, foi levado ao consultério médico pela
mae devido a queixas escolares recorrentes. Os professores relatam que o aluno
frequentemente comete erros por descuido nas tarefas, tem dificuldade em manter a atencao
durante as aulas e perde materiais com facilidade. Em casa, a mae observa que o filho evita
atividades que exigem esforco mental prolongado, é facilmente distraido por estimulos
externos e frequentemente interrompe conversas. Esses comportamentos estao presentes ha
mais de 8 meses, ocorrem em multiplos ambientes e causam prejuizo significativo no
desempenho académico e social do adolescente. De acordo com os critérios diagndsticos do
DSM-5-TR para Transtorno do Déficit de Atengdo/Hiperatividade (TDAH), qual é a
apresentacao mais provavel neste caso?

A) TDAH com apresentacao predominantemente desatenta, pois apresenta pelo menos 6
sintomas de desatencdao persistentes por mais de 6 meses, com impacto funcional
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significativo em multiplos contextos.

B) TDAH com apresentacao combinada, pois apresenta sintomas tanto de desatencao
quanto de hiperatividade/impulsividade, porém sem tempo suficiente de evolucdo para
confirmar o diagndstico.

C) Transtorno de aprendizagem com sintomas secundéarios de desatencdo, pois o0s
sintomas se manifestam principalmente no ambiente escolar.

D) TDAH com apresentacao predominantemente hiperativa/impulsividade, pois a principal
queixa estd relacionada a interrupcao de conversas e dificuldade em manter-se quieto.

Questao 46
FAMEMA | SP | 2025

Adolescente, sexo feminino, 15 anos de idade, apds tentativa de suicidio com ingestdo de
comprimidos de "uso controlado de sua avé", apresentou parada cardiorrespiratéria na
chegada a sala de emergéncia. Durante a reanimacao cardiopulmonar, ocorrendo j4 ha 3
minutos, sem sucesso, o monitor identificou um tracado com uma frequéncia de cerca de 130
batimentos por minuto, com complexo QRS de duracao de 0,12 segundos, com morfologia
bizarra e distorcida e auséncia de ondas P identificdveis. Sobre a conduta mais adequada,
trata-se de um ritmo que pode ser responsivo

A) ao uso de atropina, que deve ser imediatamente administrada.

B) a administracao imediata de adrenalina antes de qualquer terapia elétrica.

C) a desfibrilacdo (chogue no modo ndo sincronizado), que deve imediatamente ser
realizada.

D) a cardioversdo (choque no modo sincronizado), que deve imediatamente ser realizada.

Questao 47
FAMEMA | SP | 2025

Adolescente, sexo feminino, com 12 anos e 8 meses, comparece a consulta de rotina com o
pediatra. Nao existem queixas relacionadas ao crescimento, e a menina ainda nao menstruou.
Sua altura foi classificada como adequada para idade e, durante o exame fisico das mamas,
observou-se que, bilateralmente, hé tecido glandular palpavel que extravasa a dimensdo
areolar, havendo também projecdo do complexo aréola/papila sobre a curvatura da mama,
conferindo um aspecto de duplo contorno. Sobre esse caso, é correto afirmar que

A) o0 exame da mama indica que o desenvolvimento puberal iniciou-se recentemente, ha
menos de um ano e, portanto, a adolescente nao pode ser classificada como atraso
puberal; sua velocidade de crescimento deve estar por volta de 6 cm/ano; a menarca
deve ocorrer em cerca de 2 anos.

B) o0 exame da mama indica que o desenvolvimento puberal estd ocorrendo na cronologia
normal esperada para a adolescente, mas certamente nao ocorreu ainda o pico de
velocidade de crescimento; portanto, sua velocidade de crescimento deve estar por
volta de 5 a 7 cm/ano.

C) o0 exame da mama indica a proximidade da primeira menstruacao, que ocorre,
geralmente, no fim do desenvolvimento puberal e na fase de desaceleracao do
crescimento; as caracteristicas e a cronologia do seu desenvolvimento puberal a
classificam como normal, nao havendo motivos para preocupacao.

D) verifica-se uma dissociacdao entre os achados do exame fisico maturacional e a
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cronologia habitual das modificacbes puberais, fato que tem sido cada vez mais
observado apés a epidemia de infeccdes por Sars-COV-2.

Questao 48
FAMEMA | SP | 2025

Um dos maiores destaques do Programa Nacional de Imunizacdées em nosso pais é a
existéncia dos Centros de Referéncia para Imunobiolégicos Especiais, os CRIE, centros
constituidos de infraestrutura e logistica especificas, destinados ao atendimento de individuos
portadores de quadros clinicos especiais. De acordo com as orientacdes mais atuais para a
vacinacdao de uma crianca com Sindrome de Down, sem cardiopatia, qual estratégia é
recomendada?

A) Esquema com vacina conjugada para pneumococo 1l3-valente, seguida da vacina
polissacaridica 23-valente.

B) Esquema com vacina conjugada para pneumococo 10-valente, seguida da vacina
polissacaridica 23-valente.

C) Esquema de vacina anti-meningocécica ACWY no primeiro ano de vida.

D) Esquema de vacina adsorvida difteria, tétano e pertussis acelular (DTPa) no primeiro
ano de vida.

Questao 49
FAMEMA | SP | 2025

Paciente, 47 anos, nuligesta, vem para consulta de rotina ginecoldgica trazendo queixas de
alteracbes de humor, sudorese noturna intensa na regidao do pescoco e atraso nos ciclos
menstruais, chegando a 45 dias com hipermenorreia. Ao exame fisico, apresenta-se corada,
normotensa, parametros vitais normais. Ao exame ginecoldgico, apresenta Utero palpavel na
sinfise pubica e anexos nao palpdveis ao toque vaginal. Foi questionada sobre outros
diagnésticos. A paciente referiu nao tomar nenhuma medicacdo e ndo tem antecedentes
pessoais importantes. Quanto aos antecedentes familiares, a sua tia materna teve cancer
mamadrio aos 65 anos. Qual a suspeita diagnéstica mais provéavel e qual exame seria
importante relacionado as queixas clinicas?

A) Hipotiroidismo - Ultrassonografia da tiroide.

B) Cancer de colo uterino - Colpocitologia oncética.
C) Menopausa - FSH.

D) Climatério - Ultrassonografia transvaginal.

Questao 50
FAMEMA | SP | 2025

Paciente, 47 anos, nuligesta, vem para consulta de rotina ginecoldgica trazendo queixas de
alteracdes de humor, sudorese noturna intensa na regiao do pescoco e atraso nos ciclos
menstruais, chegando a 45 dias com hipermenorreia. Ao exame fisico, apresenta-se corada,
normotensa, parametros vitais normais. Ao exame ginecoldgico, apresenta Utero palpavel na
sinfise pubica e anexos nao palpdveis ao toque vaginal. Foi questionada sobre outros

ajudamedico.com

18



CL%U AjudaMédico

diagnésticos. A paciente referiu nao tomar nenhuma medicacdo e ndao tem antecedentes
pessoais importantes. Quanto aos antecedentes familiares, a sua tia materna teve cancer
mamadrio aos 65 anos. Depois de trazer exames rotineiros normais (USG mama/mamografia/
USG transvaginal e citologia oncética, perfil lipidico e glicemia), qual tratamento estaria mais
indicado apds explicacao de riscos e beneficios?

A) Isoflavonas.

B) Progesterona

C) Terapia estroprogestativa.
D) Testosterona.

Questao 51
FAMEMA | SP | 2025

Assinale a alternativa que apresenta fator(es) de risco comprovado(s) para cancer mamario.

A) Terapia hormonal estroprogestativa.

B) Idade tardia da menarca e precoce da menopausa.

C) Multiparidade e amamentacao.

D) Lesdes mamarias ndo proliferativas sem antecedente familiar.

Questao 52
FAMEMA | SP | 2025

Atendendo a um casal que tenta engravidar ha 12 meses; ela com 30 anos e ele com 46 anos,
ela refere ciclos menstruais normais, ndo tem antecedentes cirdrgicos e sem queixas
ginecolégicas. Ao exame fisico minucioso da mulher, ndo foram encontradas alteracdes
clinicas ou ginecoldgicas. Qual a investigacao preliminar minima prevista?

A) Caridtipo do casal.

B) Investigacdo imunoldgica e TSH.

C) Espermograma e ultrassonografia transvaginal.

D) Pela idade da mulher (abaixo de 35 anos), deve-se aguardar pelo menos 2 anos para
investigar.

Questao 53
FAMEMA | SP | 2025

Mulher de 22 anos vem ao pronto atendimento com dor pélvica que apareceu apés a Ultima
menstruacao, de forte intensidade ha 4 dias. Nao apresenta sintomas gastrintestinais
associados. Tem vida sexual ativa e refere parceiro Unico e, como método contraceptivo, usa
DIU de cobre. Menstruacao regular, sem atrasos. Ao exame fisico, observa-se que a paciente
estd corada e subfebril (axilar = 37,7°C). Ausculta cardiopulmonar normais. Abdome doloroso
e com rigidez abdominal. Toque vaginal: dor a mobilizacao cervical. Dentre os exames
solicitados, tem-se os seguintes resultados: BHcG negativo. Hb 12/ Ht 36. Leucécitos 13000
leucécitos/mL. PCR 4 mg/dL. Pelo quadro exposto, qual a principal hipétese diagndstica?

A) Dismenorreia
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B) Gestacdo ectdpica
C) Apendicite
D) Doenca inflamatéria pélvica aguda.

Questao 54
FAMEMA | SP | 2025

Quanto ao manejo sindrémico das Ulceras genitais, o Ministério da Salde orienta que

A) se hd Ulcera genital, deve ser solicitada a sorologia para HSV tipo 1 e 2.

B) se alesdo nao tem vesiculas e duracdao menor que 4 semanas, devem ser tratados sifilis
e cancro mole.

C) se a lesdo tem vesiculas e duracdo superior a 4 semanas, deve-se fazer a bidpsia e
tratar donovanose.

D) se alesao for Unica e dolorosa, deve ser tratada como cancro duro.

Questao 55
FAMEMA | SP | 2025

O cancer do colo do Utero (CCU), também chamado de cancer cervical, é causado pela
infeccao genital persistente por alguns tipos do Papilomavirus Humano - HPV (chamados de
tipos oncogénicos). Esse virus é sexualmente transmissivel, muito frequente na populacao, e
seria evitavel o contdgio com o uso de preservativos. Na maioria das vezes a infeccdo nao
causa doenca, mas, em alguns casos, ocorrem alteracdes celulares que podem evoluir ao
longo dos anos para o cancer. A presenca do virus e de lesbes pré-cancerosas sao
identificadas no exame preventivo (conhecido também como Papanicolau), e sao curaveis na
quase totalidade dos casos. Por isso é importante a realizagao periédica do exame preventivo.
As vacinas contra o HPV sdao também muito importantes para prevenir infeccées por esses
virus e, portanto, prevenir o desenvolvimento deste cancer. Outros fatores de risco para o seu
desenvolvimento sdao o tabagismo e a baixa imunidade. Quanto ao rastreamento do CCU,
quais as recomendacdes do Ministério da Saude (INCA, 2016)?

A) Rastrear os 14 subtipos de HPV independentemente da idade.

B) Priorizar a faixa etédria dos 25 aos 64 anos, com citologia.

C) Citologia a cada trés anos deve ser a conduta atual.

D) Se lesao de baixo grau presente na citologia, deve-se encaminhar para colposcopia
imediata.

Questao 56
FAMEMA | SP | 2025

Adolescente, 15 anos, menarca aos 12 anos. Vem com quadro de irregularidade menstrual.
Suas menstruacoes tém atrasado e os ciclos atingem 34 dias de intervalo. J& aconteceu de
falhar 1 vez. A mae acompanha a consulta e esta preocupada, pois teve ovario policistico
nessa idade. Ao exame fisico, observa-se aumento de pelos nos bracos e pernas e sobrepeso
(IMC 28). Os exames subsidiarios solicitados, tais como glicemia, curva glicémica,
androstenediona, testosterona, FSH/LH e estradiol, estavam dentro da faixa de normalidade.
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Apenas a 170H-progesterona encontrava-se elevada em torno de 800 ng/dL. O exame
ultrassonografico pélvico era normal. Como explicar essa situacao para a mae?

A) Sua filha nao pode ser diagnosticada com SOP; mesmo tendo anovulacao confirmada e
aumento de androgénio, também precisaria ter ovario policistico no ultrassom.

B) Sua filha pode ter SOP mesmo com ovarios normais nessa idade.

C) Sua filha tem hiperplasia adrenal congénita, e os sinais clinicos sao realmente
parecidos.

D) Sua filha, tendo sobrepeso, teve a sorte de nao apresentar aumento da glicemia e
consequente resisténcia a insulina.

Questao 57
FAMEMA | SP | 2025

Recebida no atendimento pré-natal, a gestante NAB, 30 anos, professora de ensino
fundamental, primigesta, traz resultado da ultrassonografia morfolégica de 20 trimestre. Ela
estd bastante preocupada, pois no lo trimestre da gestacdo referiu ter ficado fortemente
gripada e agora o bebé apresenta alteracdes. Resultado da ultrassonografia morfolégica com
24 semanas, o feto apresenta restricao de crescimento fetal, ventriculomegalia e
hepatomegalia. A placenta apresenta calcificacbes e placentomegalia. Qual a principal
hipétese e conduta inicial?

A) Sindrome da rubéola congénita - sorologia IgG e IgM.
B) Coronavirus - Swab nasal.

C) Toxoplasmose - PCR no liquido amniético.

D) Citomegalovirus - sorologia IgG e IgM.

Questao 58
FAMEMA | SP | 2025

Analise a cardiotocografia a seguir. A interpretacao correta é:

- o s . -
iy TR e A
¥- -EEETTT &
i et = :
— 1 EFEEE bl i L
- - = o
TaI8TF > Taide 5
. o u - ..,....'_.,__.
o mp RLLE AR .- !’ L e
ey
ortams Sus TEENE

(Imagem pessoal; arquivo ulilizado com autorizagao)

A) cardiotocografia tipo 1.

B) hd desaceleracao do tipo DIP 1.

C) avariabilidade esta dentro da normalidade.
D) cardiotocografia tipo 2.
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Questao 59
FAMEMA | SP | 2025

Quanto ao diagnéstico da restricdo de crescimento fetal,

A) a circunferéncia abdominal fetal é a medida de maior sensibilidade para sua deteccao.

B) a dopplervelocimetria ndo tem boa acuréacia para a insuficiéncia placentaria.

C) a artéria umbilical pode apresentar reducdo do indice de pulsatilidade em casos de RCF
por insuficiéncia placentaria.

D) em casos de restricao precoce, a hipétese mais provavel é a sindrome antifosfolipide.

Questao 60
FAMEMA | SP | 2025

Durante a segunda metade da gestacdo, uma queixa frequente que leva a procura pelo
pronto-socorro sao as contracdes uterinas relatadas como "endurecimento da barriga". Se a
gestante tem menos de 36 semanas, a hipétese de trabalho de parto prematuro deve ser
sempre afastada e medidas cabiveis devem ser tomadas. Como o médico deve proceder
frente ao quadro?

A) Se tem contracdes ritmadas e dilatacao cervical de 1 cm com esvaecimento cervical,
pode-se classificar como TPP e internar para inibicao.

B) Se apresenta contracdes ritmadas e dilatacao de 5 cm, deve-se realizar a corticoterapia
e sulfato de magnésio para neuroprotecdo.

C) Se ao toque ha dilatacdo de 3 cm e saida de liqguido amniético, introduz-se
antibioticoprofilaxia e cesariana de urgéncia.

D) Se o colo éimpérvio, classifica-se como Utero irritdvel e indica-se a inibina via oral.

Questao 61
FAMEMA | SP | 2025

Gestante com 7 semanas de atraso menstrual vem ao pronto-atendimento com queixa de dor
em baixo ventre e sangramento vaginal. Realiza ultrassonografia transvaginal. Assinale a
alternativa que corresponde ao diagndstico e a conduta assertiva.

A) Se o colo esta fechado e o endométrio mede 10 mm, ha abortamento incompleto,
devendo internar para dilatagao e curetagem.

B) Se o embrido tem 4 mm e nado tem batimento, ha aborto retido, devendo internar a
gestante.

C) Se o sangramento é pequeno, mas ha cdlicas e o embrido estd vivo, hd um abortamento
em curso e deve-se receitar a progesterona.

D) Se o colo é fechado e o saco gestacional mede 21 mm, mas ndo tem embrido, ha
gestacao anembrionada e pode ser realizada aspiracao.

Questao 62
FAMEMA | SP | 2025
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VBA, 35 anos, 2G1P cesdrea anterior, vem para consulta pré-natal com 22 semanas de idade
gestacional. Estd em uso de sulfato ferroso e acido félico. Traz alguns exames solicitados
previamente com os seguintes resultados: Tipagem sanguinea: A negativo; Coombs negativo.
Sorologia para sifilis, hepatite C, rubéola e toxoplasmose: negativos. Sorologia para CMV IgG
positivo e IgM negativo. Glicemia jejum 94 mg/dL. TSH 3,5. Hb 11/Ht 33. Exame morfoldgico
normal no primeiro trimestre. Exame fisico: peso 60 kg, PA = 110 x 70 mmHg; AU = 21 cm,
BCF = 160 bpm; DU ausente. Qual a conduta mais adequada nesse momento?

A) Aumentar a dose de sulfato ferroso.

B) Prescrever Rhogan e vacina VSR.

C) Orientar dieta para diabetes e vacina dTPA.

D) Prescrever levotiroxina 75 mcg e polivitaminicos.

Questao 63
FAMEMA | SP | 2025

Geralmente a mulher ndao tem como reconhecer se os sintomas que apresenta durante a
gravidez sdao normais ou patolégicos. Cabe ao médico orientar quanto a essas modificacdes
fisioldgicas. Como vocé deve orientar uma gestante?

A) Indicar cremes para as estrias e alertar que elas aparecem desde o inicio da gestacao.

B) Encaminhar ao odontologista, uma vez que a presenca de gengivite pode levar ao parto
prematuro.

C) Oferecer sal sob a lingua quando a gestante apresentar sintomas de lipotimia.

D) Contraindicar atividade sexual no inicio da gestacao pelo risco de abortamento
associado.

Questao 64
FAMEMA | SP | 2025

Pouca atencao tem sido dispensada ao planejamento das gestacdes e devemos lembrar que
quando se assiste uma mulher, especialmente portadora de doenca crénica e em idade fértil,
é papel do médico conversar e orientar quanto ao planejamento futuro das gestacoes. A esse
respeito,

A) deve ser indicado acido félico para todas as mulheres que pretendem engravidar ou que
nao estejam utilizando método contraceptivo.

B) deve-se indicar vitamina A 25 000 Ul para mulheres portadoras de cirurgia baridtrica em
programacao de gestacao.

C) liberar gestacao quando a Hb glicada for menor que 7% em pacientes diabéticas.

D) em pacientes com hipotiroidismo, corrigir o TSH para < 5.

Questao 65
FAMEMA | SP | 2025

Em um episédio de fortes chuvas e ventania, morreram quatro pessoas, por diferentes
motivos: um entregador por aplicativo, por trauma toracico por queda de uma arvore, quando
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estava tentando fazer uma entrega; uma trabalhadora doméstica voltando da casa de sua
empregadora, arrastada pelas aguas; e dois segurancas de supermercado eletrocutados ao
entrar em contato com &gua energizada, quando tentavam salvar alguns produtos das
prateleiras do setor de alimentos. Com base na situacdo hipotética, assinale a alternativa
correta referente a notificacdo no Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacdo (SINAN).

A) Somente o 6bito dos dois segurancas deve ser notificado como acidente de trabalho, por
eles pertencerem ao mercado formal.

B) Nenhum dos ébitos deve ser notificado como acidente de trabalho, pois eles decorreram
de um fenbmeno da natureza.

C) Todos os 6bitos devem ser notificados como acidentes de trabalho.

D) Com excecao do Obito da trabalhadora doméstica, que j& havia saido do local de
trabalho, os demais devem ser notificados como acidentes de trabalho.

Questao 66
FAMEMA | SP | 2025

A caracteristica de uma doenca infecciosa expressa pelo seu coeficiente de letalidade é a

A) gravidade.

B) infectividade.

C) patogenicidade.
D) transmissibilidade.

Questao 67
FAMEMA | SP | 2025

Assinale a alternativa correta sobre a retinopatia diabética.

A) As avaliacbes de retina em diabéticos devem ser feitas a cada 10 anos.

B) A progressdo da retinopatia diabética tem pouca relacdo com a glicemia e a pressao
arterial.

C) Tem inicio subito e evolucao rapida.

D) E uma das principais causas de cegueira irreversivel no Brasil.

Questao 68
FAMEMA | SP | 2025

Em um pequeno municipio, onde ha casos de febre amarela, um cidaddao chega a uma
Unidade Basica de Saude (UBS) e relata ter visto um macaco morto a uma distancia de 800
metros aproximadamente. Com base na situagao hipotética, assinale a alternativa correta.

A) A conduta correta é providenciar o envio do corpo do macaco para exame, e 0 Caso
deve ser notificado no SINAN em até 24 horas.

B) O SINAN engloba notificacdo de casos de agravos da salde em primatas humanos, e o
macaco morto deve ser encaminhado para o setor de zoonoses.

C) O programa de vigilancia, prevencao e controle da febre amarela tem como principal
objetivo eliminar os vetores, e ndo analisar eventuais hospedeiros, como é o caso.
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D) O corpo do macaco deve ser analisado, pois ha muitos casos de febre amarela urbana
nos ultimos 10 anos no Brasil.

Questao 69
FAMEMA | SP | 2025

Jodo tem 23 anos de idade e é usudrio de uma UBS. Nao apresenta quaisquer sintomas, mas,
como estuda e trabalha, o tempo acaba sendo escasso para que possa se exercitar
fisicamente de forma regular. Seu pai é diabético desde os 38 anos de idade. Com base na
situacao hipotética, é correto solicitar

A) hemoglobina glicada, e Jodo deve ser orientado a ter habitos saudéaveis, com
encaminhamento para um endocrinologista.

B) glicemia de jejum, e Jodo deve ser orientado quanto a importancia de ter habitos
saudaveis.

C) teste de tolerancia a glicose com sobrecarga de 75 g em duas horas, e Jodo deve
receber orientacdes para perder peso.

D) glicemia de jejum e teste de tolerancia a glicose com sobrecarga de 75 g em duas
horas, e Joao deve ser orientado a fortalecer a musculatura.

Questao 70
FAMEMA | SP | 2025

Assinale a alternativa correta a respeito do calenddrio nacional de vacinacao infantil.

A) A primeira dose de vacina de febre amarela estd prevista somente para quando a
crianca tiver 7 anos de idade.

B) Uma das vacinas que a crianca deverd tomar aos 5 anos de idade é a primeira dose de
vacina pneumocdcica 23-valente (Pneumo 23).

C) Uma das vacinas que a crianca deverd tomar aos 5 anos de idade é a primeira dose da
vacina rotavirus humano G1P1 [8] (atenuada) - (VRH).

D) Uma das vacinas a serem tomadas pela crianca aos 5 anos de idade é a primeira dose
da vacina HPV Papilomavirus humano 6, 11, 16 e 18 (HPV4 - recombinante).

Questao 71
FAMEMA | SP | 2025

No SUS, o planejamento da salde é ascendente e integrado, do nivel local até o federal,
ouvidos os respectivos Conselhos de Salde, compatibilizando-se as necessidades das politicas
de salde com a disponibilidade de recursos financeiros. Com base nesse contexto, assinale a
alternativa correta.

A) O planejamento da saude em ambito estadual deve ser realizado de maneira
regionalizada, a partir das determinacdes do Ministério da Saude, considerando o
estabelecimento de metas de saude.

B) O planejamento da salde é obrigatério para 0os municipios com mais de 100 mil
habitantes e facultativo para os demais e deve ser seguido pelos servicos da iniciativa
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privada.

C) O Ministério da Saude deve estabelecer as diretrizes a serem seguidas na elaboracado
dos planos de salde, de acordo com as caracteristicas epidemiolégicas e da
organizacdo de servicos nos entes federativos e nas Regides de Salde.

D) A compatibilizagcdo mencionada no enunciado deve ser efetuada no ambito dos planos
de salde, os quais sdo resultado do planejamento integrado dos entes federativos, e
devem conter metas de salde.

Questao 72
FAMEMA | SP | 2025

Assinale a alternativa correta sobre a Politica Nacional de Atencao Integral a Satude da Mulher
(PNAISM).

A) Ha uma tendéncia atual de priorizar a implementacdo de acdes no ambito da atencao
especializada que contribuam para um aprimoramento do pré-natal, do parto e do
puerpério, ja que a Atencao Primaria da Saude (APS) tem se mostrado insuficiente.

B) O fundamento da PNAISM é de que a saude da mulher limita-se a saude materna ou a
auséncia de enfermidade associada ao processo de reproducdao bioldgica, pois a
Constituicao Federal protege especialmente a infancia e a maternidade.

C) A PNAISM tem como fundamento a concepcao de que as mulheres tém necessidades
que extrapolam o momento da gestacao e do parto, o que demanda acdes que lhes
proporcionem a melhoria das condicdes de saude em todos os ciclos de vida.

D) Acoes publicas de atencao a salde da mulher no Brasil tiveram inicio em 2010, com
foco em educacao, prevencdo, diagndstico precoce de doencas do aparelho reprodutor,
tratamento e orientacdes no planejamento familiar.

Questao 73
FAMEMA | SP | 2025

Em um municipio, forma-se um movimento de pequenos agricultores com o objetivo de
buscar subsidios para o cultivation sem agrotéxicos. O prefeito decide mobilizar recursos para
que os agricultores recebam orientacdes para esse cultivo e passa a adquirir alimentos desses
agricultores para as escolas e as creches, além de promover feiras regionais onde os produtos
possam ser vendidos diretamente ao consumidor. Com base na situacdo hipotética, assinale a
alternativa correta sobre acdes adequadas que poderiam ser desenvolvidas pelo setor da
Saude para contribuir com a iniciativa.

A) Capacitar todos os profissionais da UBS sobre os beneficios dos alimentos organicos
para que as acdes de saude incorporem o conhecimento adquirido.

B) A iniciativa do prefeito ndo tem relacao direta com acdes de saulde.

C) Indicar alguns endocrinologistas do SUS como referéncias para darem aulas noturnas a
populacao sobre doencgas relacionadas ao alimento com agrotéxicos.

D) Contratar toxicologistas para prepararem aulas gravadas acessiveis a populacdo para
que informacdes cientificas sejam disseminadas.

Questao 74
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FAMEMA | SP | 2025

A Rede Nacional de Atencao Integral a Saude do Trabalhador e da Trabalhadora (RENASTT),
no contexto da Rede de Atencdo a Saude, prevé acdes junto a APS. Assinale a alternativa que
apresenta corretamente algumas dessas acdes.

A) Aplicacdo de multas as empresas sob vigilancia da APS que ndo corrigirem as condicbes
inadequadas de trabalho e acolhimento dos trabalhadores com suspeitas de doencas
relacionadas ao trabalho.

B) Reconhecimento e mapeamento das atividades produtivas no territério e realizacdo de
exames admissionais e periédicos de 6 em 6 meses em trabalhadores e trabalhadoras
do mercado formal da drea de abrangéncia da UBS.

C) Reconhecimento e identificacao da populacao trabalhadora e seu perfil
sécio-ocupacional no territério e identificacdo da rede de apoio social aos trabalhadores
e trabalhadoras no territério.

D) Incorporacao de contelidos de salde do trabalhador nas estratégias de capacitacdo e de
educacao permanente para as equipes da atencdo primaria em saude e fiscalizacdo dos
processos de trabalho realizados nos domicilios.

Questao 75
FAMEMA | SP | 2025

Assinale a alternativa correta sobre o tratamento nao medicamentoso com base no Protocolo
Clinico e Diretrizes Terapéuticas do Tabagismo.

A) Inclui diferentes etapas que visam a conquista da vida sem tabaco, entre as quais estdo
as sessdes de psicoterapia, o uso do cigarro eletrénico durante 2 meses e os encontros
entre tabagistas em fase de tratamento.

B) Inclui o aconselhamento estruturado com 4 sessdes iniciais que abrangem entender por
que se fuma e como isso afeta a salde, os primeiros dias sem fumar, como vencer os
obstaculos para permanecer sem fumar e os beneficios obtidos apds parar de fumar.

C) Entre os casos elegiveis para o tratamento sem o uso de medicamentos, estdo aqueles
que tém poucos sintomas de abstinéncia e consumo do primeiro cigarro do dia igual ou
inferior a 1 hora apds acordar.

D) O tratamento do tabagismo pode ser realizado em qualquer nivel de atencdo do SUS,
preferencialmente pela rede de servigos especializados.

Questao 76
FAMEMA | SP | 2025

Assinale a alternativa correta sobre a reforma sanitaria.

A) A reforma sanitaria foi fruto da reflexdo consensual dos gestores da salde da década de
1970 sobre a baixa eficacia da assisténcia médica, os altos custos do modelo médico
hospitalar e a baixa cobertura dos servicos de salde em funcao das necessidades da
populacgao.

B) A reforma sanitdria foi decorrente fundamentalmente da insuficiéncia do conhecimento
e da pratica médica e da necessidade de incorporar as praticas de outros profissionais
de salde; tratou-se de uma constatacao técnica, sem influéncia politica.
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C) Vidrios autores apontam influéncias mutuas entre o desenvolvimento de um projeto do
campo de conhecimento chamado Saulde Coletiva e o0s movimentos pela
democratizacdo no Brasil, especialmente o da reforma sanitaria.

D) A reforma sanitaria foi amplamente acolhida pelos varios segmentos da sociedade
brasileira pois base-ava-se em evidéncias técnico-cientificas sem influéncias ideolégicas
e politicas.

Questao 77
FAMEMA | SP | 2025

Chuvas mais fortes e calor intenso sao previstos em decorréncia de mudancas climéticas.
Assinale a alternativa que apresenta corretamente casos de arboviroses relacionados ao
fendbmeno das mudancas climaticas.

A) Oropouche, tuberculose e leptospirose.
B) Dengue, Zika e febre amarela.

C) Febre tifoide, febre amarela e malaria.
D) Raiva, Zika e oropouche.

Questao 78
FAMEMA | SP | 2025

As Infeccdes Sexualmente Transmissiveis (IST) sao causadas por virus, bactérias ou outros
microrganismos. Elas sao transmitidas, principalmente, por meio do contato sexual (oral,
vaginal, anal) sem o uso de camisinha masculina ou feminina, com uma pessoa que esteja
infectada. A vacina seria um recurso importante para prevenir essas infeccdes. Existe vacina
contra a seguinte IST:

A) tricomoniase.
B) sifilis.

C) HIV.

D) hepatite B.

Questao 79
FAMEMA | SP | 2025

O principal critério a ser considerado na avaliacdo com classificacdo de risco nos servicos de
salde é

A) necessidade do usuario.
B) idade.

C) hora de chegada.

D) diagnéstico.

Questao 80
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FAMEMA | SP | 2025

Geo-helmintiases sao doencas causadas por vermes que se desenvolvem no intestino
humano e completam parte do seu ciclo de vida no solo. Com base nesse contexto, assinale a
alternativa correta.

A) Insetos sdo os principais vetores, pois carregam ovos dos geo-helmintos presentes nas
fezes humanas que contaminam alimentos expostos.

B) A “lombriga” e o “verme chicote” podem ser contraidos apés a ingestdo dos ovos
desses parasitas, mas o principal modo de transmissdo é a penetracdo das larvas pela
pele.

C) O “amareldo” é contraido mais frequentemente pela penetracdo das larvas dos vermes
na pele de quem anda descalco em solo contaminado.

D) A “lombriga” e o “amarelao” sdao doencas cuja transmissdo se da por penetracao de
larvas pela pele.

Questao 81
FAMEMA | SP | 2025

Um homem de 27 anos, sem comorbidades, relatou o seguinte evento em consulta com o
clinico geral da unidade bésica de salude: estava em um shopping center tomando cerveja
com o0s amigos, quando, de forma repentina, apresentou palpitacdo, "respiracdao curta",
sudorese, tremores e sensacdo de que ia morrer. Pediu ajuda para ser levado a drea externa
e "tomar ar", pois temia estar vivenciando um "derrame ou um ataque cardiaco”. Os sintomas
duraram cerca de 15 minutos. O paciente ainda relatou que costuma ser uma pessoa tensa,
principalmente em situagfes que requerem interacao social. Ao exame fisico, ndo foram
observadas alteragcbes. Com base nos sintomas apresentados pelo paciente, qual o
diagnéstico provavel?

A) Episédio conversivo.

B) Transtorno de sintomas somaticos.
C) Transtorno de ansiedade social.

D) Atague de panico.

Questao 82
FAMEMA | SP | 2025

Os transtornos depressivos sao quadros prevalentes em servicos médicos ambulatoriais. Para
estabelecer o diagndstico de episdédio depressivo maior, além da duracdo minima de 2
semanas de histéria, é preciso que ao menos um dos dois sintomas principais esteja presente.
Um desses sintomas principais é humor deprimido, e o outro é

A) alteracao de apetite ou peso.

B) sentimento de culpa e desvalia.

C) perda de interesse ou de prazer em atividades (anedonia).
D) aumento da energia.
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Questao 83
FAMEMA | SP | 2025

Maria, uma menina de 5 anos, foi levada ao pediatra por sua mae devido a preocupacdes com
seu comportamento e a dificuldades na interacao com os colegas da escola. Segundo a mae,
desde o0s 4 anos, Maria tem apresentado um comportamento desordenado tanto em casa
quanto na escola. Ela demonstra grande interesse por atividades llidicas, mas ndo consegue
organizar seus brinquedos, frequentemente os deixando espalhados. Além disso, parece nao
prestar atencdo quando alguém fala diretamente com ela, costuma esquecer objetos pessoais
e tem dificuldade em seguir orientacdes. Ela encontra dificuldades em esperar sua vez em
jogos ou atividades em grupo e frequentemente interrompe conversas alheias. Ela sua avd, a
quem era bastante ligada, faleceu ha cerca de 1 ano. Os sintomas persistem ha mais de 10
meses e resultam em dificuldades na escola, conflitos com os colegas e brigas em casa.
Durante a consulta, Maria ficou inquieta o tempo todo, movendo se na cadeira, pegando os
pertences na mesa do pediatra e levantando-se em momentos em que deveria permanecer
sentada. Chegou a tentar correr em situagoes inadequadas, como dentro da sala de consulta.
Ao exame fisico, aparenta estar sauddvel, sem anormalidades fisicas evidentes. E uma
crianca muito ativa e agitada, que constantemente se movia e conversava com a mae na sala
de exames. Assinale a alternativa correta sobre o diagnéstico correto da paciente.

A) Transtorno de oposicao e desafio.

B) Transtorno de déficit de atencao e hiperatividade.
C) Transtorno disruptivo de desregulacao emocional.
D) Transtorno do espectro autista.

Questao 84
FAMEMA | SP | 2025

Uma senhora de 79 anos, com histérico de diabetes mellitus tipo 2, passou por cirurgia para
reparacao e fixacdo de uma fratura na coluna vertebral. No segundo dia do pds-operatério,
ela comecou a apresentar desorientacao e confusao mental, chamando as enfermeiras pelo
nome das filhas e achando que estava na cozinha de casa. Estava com temperatura de 38,1
°C. A noite, ela ficou agitada e relatou estar enxergando bichos rastejantes na parede. Gritou
repetidamente e gemeu a noite toda ("Meu Deus, me tire daqui... Meu Deus, me tire
daqui..."), sem conseguir dormir ou deixar os outros pacientes descansarem. Durante a visita
diurna com o médico assistente, a paciente apresentou-se calma, lUcida e orientada,
conversou tranquilamente, perguntou sobre o seu gato de estimacdo e a sua prépria alta
hospitalar. Porém, de noite, apresentou novamente o quadro de confusao e agitacao. Qual é o
diagndstico psiquiatrico provavel?

A) Transtorno neurocognitivo, deméncia tipo Alzheimer.
B) Delirium pds-operatério.

C) Transtorno de estresse pés-traumatico.

D) Esquizofrenia ou outros transtornos psicéticos.

Questao 85
FAMEMA | SP | 2025

Assinale a alternativa que apresenta corretamente substancias com efeito estimulante no
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sistema nervoso central (SNC).

A) Alcool e benzodiazepinicos.

B) Heroina e opiaceos.

C) Acido lisérgico (LSD) e psilocibina (cogumelos méagicos).
D) Cocaina, crack, metanfetamina (cristal) e derivados.

Questao 86
FAMEMA | SP | 2025

Moca de 21 anos, em consulta com o proctologista, queixa-se de dor lancinante na regido do
reto e de sangramento baixo. A paciente relata que sempre esteve acima do peso e que se
submeteu a lipoaspiracao ha 2 anos, pois tinha vergonha do tamanho do préprio braco, o que
a impedia de vestir camisetas sem mangas em dias quentes. Bastante preocupada com a sua
forma fisica, costuma gastar horas fazendo exercicios aerébicos na academia. Aspira a ser
uma pessoa saudavel e quer correr a maratona de Sao Silvestre. A paciente evita se alimentar
na frente de familiares e amigas, pois costuma comer muito rdpido e em grande quantidade.
Muitas vezes passa mal apdés uma refeicao farta e chega a provocar vomitos com os dedos. O
seu indice de massa corpérea atual é 19 kg/m2. Orientada de forma online por uma amiga,
passou a comprar medicacao laxante em grande quantidade por temor de constipacao
intestinal recorrente. Estocou os laxativos e passou a consumir a medicacao secretamente.
Ha 3 meses, toma diariamente o laxante, pelo menos 2 comprimidos ao dia, e relata que o
seu habito intestinal passou a ser bastante frequente, por vezes com fezes aquosas. Ha 2
semanas, comecou a sentir dores ao evacuar. Ao exame clinico da regido afetada, revelou-se
uma lesdao compativel com fissura na regiao de reto. Com base no caso hipotético, é correto
afirmar que o diagndstico provavel dessa paciente é

A) transtorno de ruminacado alimentar.
B) transtorno de compulsao alimentar.
C) bulimia nervosa.

D) anorexia nervosa.

Questao 87
FAMEMA | SP | 2025

Assinale a alternativa que descreve corretamente diferencas entre disforia puerperal e
depressao puerperal.

A) A disforia puerperal é caracterizada por uma condicdo emocional transitéria e breve
limitada as primeiras semanas apds o trabalho de parto, enquanto a depressao
puerperal envolve sintomas persistentes que afetam a funcionalidade da mae ao longo
de semanas ou meses.

B) A disforia puerperal é um estado emocional crénico que pode durar meses, enquanto a
depressdo puerperal é uma condicao transitéria que aparece em resposta a estressores
especificos relacionados ao cuidado do recém-nascido.

C) A disforia puerperal estd associada a alteracbées hormonais, enquanto a depressao
puerperal é desencadeada por fatores psicoldgicos, sociais e ambientais.

D) A disforia puerperal é diagnosticada quando hd presenca de sintomas psicéticos,
enquanto a depressdao puerperal pode ocorrer independentemente de sintomas
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psicéticos.

Questao 88
FAMEMA | SP | 2025

Assinale a alternativa que apresenta corretamente uma medida de prevencao primaria de
transtornos depressivos na populacao geral.

A) Prescricao de medicamentos antidepressivos para a populacdao diagnosticada com
depressao.

B) Fortalecimento das redes sociais da comunidade, com promocao de programas de
atividade fisica e incentivo ao engajamento em atividades sociais.

C) Criacdo de espacos de convivéncia isolados, com foco na reabilitacdo de individuos em
tratamento e na prevencao de recaidas.

D) Implementacdao de grupos de autoajuda para transtornos depressivos.

Questao 89
FAMEMA | SP | 2025

Com o objetivo de fortalecer a atuacao da atencdo primaria e de promover a articulacao entre
servicos e gestao do cuidado, o matriciamento na Estratégia de Saude da Familia surge como
um modelo de organizacao e atencao a saude que visa a integrar o trabalho de diferentes
profissionais de salde, com foco na formacao e no suporte as equipes de salde da familia.
Assinale a alternativa que descreve corretamente um componente fundamental do
matriciamento na Estratégia de Saude da Familia.

A) A centralizacdo do atendimento em unidades de emergéncia, com o objetivo de reduzir
a sobrecarga nas equipes de salde.

B) A formacao de redes de apoio que priorizam o atendimento especializado sem a
participacao da equipe de salde da familia.

C) O apoio técnico e a troca de saberes entre profissionais de salde da familia e
especialistas, com promocao de capacitacdo continua.

D) A implementacdo de protocolos rigidos que limitam a autonomia das equipes de salde
da familia no atendimento aos pacientes.

Questao 90
FAMEMA | SP | 2025

A inclusao social e a luta contra o estigma de doenca mental sao cruciais para a efetividade
da psiquiatria social no Brasil. Garantir que pessoas com transtornos mentais possam viver de
forma digna e integrada a sociedade é um objetivo central que demanda esforcos continuos
de educacao, sensibilizagdo e politicas publicas eficazes. Assinale a alternativa que apresenta
corretamente um servico da comunidade que promove inclusao social de pessoas com
transtornos mentais no Brasil.

A) Hospital psiquidtrico, que oferece tratamento intensivo e prolongado, mas sem
interacao com a comunidade.
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B) Clinica particular, que fornece atendimento psicoldgico e psiquidtrico, mas somente para
pacientes com condicdes financeiras favorecidas.

C) Unidade de pronto atendimento, que se concentra apenas em emergéncias
psiquiatricas, sem acompanhamento continuo.

D) Centro de Atencao Psicossocial (CAPS), que oferece terapia, atividades ocupacionais e
suporte social em um ambiente comunitario.

Questao 91
FAMEMA | SP | 2025

Paciente de 24 anos sofre acidente motociclistico, e a protecao da via aérea serd necessaria
ainda em ambiente pré-hospitalar. Com base nesse contexto, em relacdo a sedacdo e
analgesia, é correto afirmar que

A) o etomidato pode reduzir o limiar convulsivo.

B) o tempo de acao do midazolam é, em média, de 15 a 30 minutos.

C) a meia-vida da quetamina é curta, de maneira geral.

D) a ocorréncia de hipotensao apds o uso de fentanil é bastante frequente.

Questao 92
FAMEMA | SP | 2025

Paciente de 16 anos chega a unidade de emergéncia com quadro de fala arrastada, diplopia,
nistagmo vertical, ataxia, tremor de extremidade e hiporreflexia. A familia relata que ele
estava sofrendo bullying na escola e que encontrou diversas cartelas de medicacao junto a
ele. Com base nesse contexto, é correto afirmar que, provavelmente, houve ingesta abusiva
de

A) amitriptilina.
B) paracetamol.
C) diazepam.
D) fenitoina.

Questao 93
FAMEMA | SP | 2025

Paciente de 21 anos chega a unidade de emergéncia com sintomas sugestivos de sepse e
doenca inflamatéria pélvica aguda. Ndo ha histérico de alergias. Nesse momento,
recomenda-se 0 uso

A) apenas de ceftrixone e metronidazol.

B) apenas de ceftrixone e doxiciclina.

C) de ceftrixone, doxiciclina e metronidazol.
D) de clindamicina, ampicilina e cefotaxime.

ajudamedico.com

33



C&z; AjudaMédico

Questao 94
FAMEMA | SP | 2025

Paciente de 48 anos chega a unidade de emergéncia com olho vermelho. A correta correlacdo
entre apresentacao e causa mais provavel é:

A) presenca de hifema e ceratite.

B) diminuicao acentuada da acuidade visual e conjuntivite.
C) fotofobia e trauma ocular.

D) pupila em média-midriase e glaucoma agudo.

Questao 95
FAMEMA | SP | 2025

Paciente de 67 anos chega a unidade de emergéncia com quadro de plaquetopenia em
investigacdo. A correta correlacdao entre contagem segura de plaqueta e procedimento é:

A) pequena sutura e > 30000 / mm3.

B) endoscopia e > 50000/ mm3.

C) puncao lombar e > 40000 / mm?3.

D) passagem de acesso central e > 15000 / mm3.

Questao 96
FAMEMA | SP | 2025

Assinale a alternativa correta sobre como deve ser prescrita a solucao polarizante
(glicoinsulina).

A) 10 Ul de insulina regular: 500 mL de SG a 5%.
B) 10 Ul de insulina regular: 1000 mL de SG a 10%.
C) 10 Ul de insulina regular: 10 mL de glicose 50%.
D) 1 Ul deinsulina regular: 5 g de glicose.

Questao 97
FAMEMA | SP | 2025

Paciente de 19 anos, vitima de trauma cranioencefdlico, apresenta sinais de hipertensao
intracraniana e de herniacdo uncal. No local de atendimento, ndo h& neurocirurgido. Com
base nesse contexto, assinale alternativa correta.

A) A escolha entre uso do manitol e da solucdo salina hipertonica é exclusiva do médico
que atende.

B) A pCO2 deve ser mantida entre 30 e 35 mmHg.

C) A cabeceira deve ser mantida em 10 graus, aproximadamente.

D) A pressao de perfusao cerebral deve ser mantida acima de 40 mmHg.
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Questao 98
FAMEMA | SP | 2025

E possivel realizar o desmame da ventilacdo mecanica uma vez que o paciente tenha tido
resolucdo do motivo que o levou a intubacdo, apresente tosse e drive respiratério adequados
e

A) estabilidade hemodinamica, com FC < 140 bpm sem vasopressor.
B) pontuacdo na escala de Glasgow > 12.

C) PEEP = 5-9 mmHg.

D) relacao PO2/FIO2 = 140.

Questao 99
FAMEMA | SP | 2025

Jardineiro de 30 anos é atacado por enxame de abelhas. Chega a unidade de emergéncia com
hipotensao, taquicardia, além de vomitos e dor abdominal. No momento, esta indicado o uso
de adrenalina

A) EVO0,1mg.
B) EV 1 mg.

C) IMO0,5mg.
D) SCO0,5 mg.

Questao 100
FAMEMA | SP | 2025

Paciente de 15 anos sofre um afogamento. Com relacao ao tratamento da hipotermia, que
geralmente acompanha esse quadro, é correto afirmar que, no grau

A) 1, otratamento preferencial é passivo, com ambiente aquecido, cobertores e retirada da
roupa molhada.

B) 2, o tratamento preferencial é passivo, com ambiente aquecido, cobertores e fluidos
parenterais aquecidos.

C) 3, o tratamento preferencial é feito com ECMO.

D) 4, o tratamento preferencial é feito com toracotomia para aquecimento inicial da caixa
toracica.
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