o § hospital
-9 EVANGELICO

Cachoeiro de ltapemirim

PROCESSO SELETIVO UNIFICADO ES/SUL - RESIDENCIA MEDICA 2025 -
HOSPITAL EVANGELICO DE CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM/ES -
HECI - EDITAL N° 01/2024

PRE-REQUISITO
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ORIENTACOES

Prezado(a) candidato(a), favor conferir se o caderno recebido corresponde a AREA | ESPECIALIDADE para a
qual vocé esta concorrendo. Em caso de duvida, dirija-se ao fiscal antes do inicio desta prova.
Este Caderno de Prova, contém 25 (vinte e cinco) questdes objetivas, com 4(quatro) alternativas cada uma, sempre
na sequéncia A, B, C, D, das quais somente uma deve ser assinalada, sem repeti¢ao ou falha. Confira-o e, em caso
de qualquer problema, informe IMEDIATAMENTE ao fiscal.
Ap6s a conferéncia, ASSINE conforme documento oficial apresentado e MARQUE seu tipo de prova, no espago
proprio da Folha de Respostas, com caneta esferografica de tinta azul ou preta, fabricada em material
transparente.
A duragdo da prova sera de 3h (trés horas), inclusos, nesse tempo, a distribuicao da prova, a leitura das instrugdes
e o preenchimento da Folha de Respostas, sendo responsabilidade do candidato observar os horarios estabelecidos.
Periodo de Sigilo — Nao sera permitido ao candidato se ausentar em definitivo da sala de provas antes de decorrida
01 (uma) hora do inicio das provas.
Os candidatos ndo poderao se ausentar da sala ou do local de provas para utilizagdo dos banheiros ou beber agua,
antes de decorrida 01 (uma) hora do inicio ou 15 (quinze) minutos antes do término.
Somente sera permitido ao candidato retirar-se definitivamente da sala de prova mediante a entrega obrigatoria
de sua Folha de Respostas e do Caderno de Prova, devidamente preenchida e assinada, ao Fiscal.
Ao término do prazo estabelecido para a prova, os 03(trés) ultimos candidatos deverdo permanecer na sala até
que o ultimo candidato termine sua prova, devendo todos assinar a Ata de Sala, atestando a idoneidade da
fiscalizacdo das provas e somente poderdo deixar o local de provas, juntos, ndo sendo possivel nem mesmo a
utiliza¢ao do banheiro e bebedouro.
Os candidatos NAO PODERAO levar consigo o Caderno de Prova.

. O gabarito estara disponivel no endereco eletrénico novo.ibgpconcursos.com.br no dia 15/11/2024 a partir das

20h.

A Comissdao Examinadora do IBGP Concursos lhe deseja uma boa prova!
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REUMATOLOGIA
QUESTAO 01

E caracterizada pela presenca de autoanticorpos anti-
SSA/Ro ¢ esta associada a secura ocular ¢ oral, a doenga
autoimune abaixo:

A) Lupus Eritematoso Sistémico.

B) Artrite Reumatoide.

C) Sindrome de Sjogren.

D) Esclerodermia.

QUESTAO 02

Uma paciente de 43 anos de idade, sexo feminino, com
queixas de dor articular simétrica em pequenas
articulagdes das maos e rigidez matinal por mais de 1 hora,
apresenta fator reumatoide positivo e aumento de
anticorpos anti-CCP.

Nesse caso, o diagnostico MAIS provavel é:

A) Lupus Eritematoso Sistémico.
B) Artrite Reumatoide.

C) Sindrome de Sjogren.

D) Espondilite Anquilosante.

QUESTAO 03

Uma mulher de 36 anos de idade apresenta espessamento
da pele nas maos e antebragos, associada a fendémeno de
Raynaud. Ela também relata dificuldade para engolir
solidos e azia cronica. O exame fisico revela pele
endurecida com perda de elasticidade nas maos.
Nesse caso, o diagnostico MAIS provavel é:

A) Lupus Eritematoso Sistémico.

B) Esclerodermia sistémica.

C) Dermatomiosite.

D) Aurtrite reumatoide.

NEFROLOGIA
QUESTAO 04

Em relacdo a sindrome nefrotica em adultos, a principal
causa primaria dessa condigdo, ¢€:

A) Glomerulopatia membranosa.

B) Glomerulonefrite rapidamente progressiva.

C) Doenga de lesGes minimas.

D) Glomeruloesclerose segmentar e focal.

QUESTAO 05

Uma paciente de 61 anos de idade, com histérico de
hipertensdo arterial sistémica mal controlada, apresenta
insuficiéncia renal progressiva. Os exames laboratoriais
revelam proteinuria, microalbumintria e creatinina sérica
elevadas. A ultrassonografia renal mostra rins de tamanho
reduzido e perda da diferenciacdo corticomedular.
Nesse caso, o diagnostico MAIS provavel é:

A) Nefropatia diabética.

B) Nefroesclerose hipertensiva.

C) Glomerulonefrite membranosa.

D) Pielonefrite cronica.

QUESTAO 06

Um paciente de 47 anos de idade, internado na Unidade
de Terapia Intensiva, apresenta a seguinte gasometria
arterial: pH arterial: 7,55 e PaCO,: 48mmHg.
Esses dados sio COMPATIVEIS com o diagnostico de:
A) Ingestdo excessiva de bicarbonato de sddio.
B) Hiperventilagdo voluntaria.
C) Acidose metabolica.
D) Insuficiéncia grave.

GASTROENTEROLOGIA
QUESTAO 07

Esté associada a uma mutacdo no gene HFE (Homeostatic
Iron Regulator) e resulta em uma sobrecarga de ferro no
organismo, a seguinte condi¢ao:

A) Doenga de Wilson.

B) Hemocromatose hereditaria.

C) Esteato-hepatite ndo alcodlica.

D) Cirrose biliar primaria.

QUESTAO 08

Um paciente de 46 anos de idade, com histoéria de colite
ulcerativa, apresenta dor abdominal difusa, febre, e sinais
de peritonite. A radiografia de abdome revela dilatacao
coldnica significativa.

Nesse caso, a complicacdo MAIS provavel é:
A) Megacolon toxico.
B) Perfuracdo intestinal.
C) Obstrugdo intestinal.
D) Hemorragia gastrointestinal.

QUESTAO 09

Um homem de 61 anos de idade, com historia de
constipacdo cronica, apresenta dor abdominal no
quadrante inferior esquerdo, febre e diarreia. O exame
fisico revela sensibilidade no quadrante inferior esquerdo
com sinais de defesa abdominal. A tomografia
computadorizada do abdome mostra espessamento da
parede colonica com inflamacao pericolica.

Nesse caso, o manejo inicial MAIS apropriado ¢ realizar:
A) Cirurgia de urgéncia.
B) Alta com antibioticos orais.

C) Colonoscopia urgente.
D) Uso de antibidticos venosos e repouso intestinal.

ENDOCRINOLOGIA
QUESTAO 10

Um homem de 31 anos de idade é diagnosticado com
hipertiroidismo. Apresenta nervosismo, perda de peso
significativa e taquicardia. O exame fisico revela bocio
difuso e sinais de exoftalmia.
Nesse caso, o diagnostico MAIS provavel, é:

A) Doenca de Hashimoto.

B) Doenga de Graves.

C) Bocio multinodular toxico.

D) Tireoidite subaguda.
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QUESTAO 11

Um homem de 46 anos de idade com Diabetes mellitus
tipo 2 de longa data, apresenta glicemia em jejum de
250mg/dL e HbAlc de 9%. Ele ja faz uso de metformina,
850mg, duas vezes ao dia, mas seu controle glicémico
continua inadequado. Recentemente, comegou a
apresentar visdo embacada e formigamento nos pés.

Nesse caso, a proxima intervengdo terapéutica MAIS
apropriada, é:

A) Iniciar insulina basal.

B) Adicionar sulfonilureia.

C) Aumentar a dose de metformina.

D) Iniciar um inibidor de DPP-4.

QUESTAO 12

Um paciente de 29 anos de idade chega ao Pronto-Socorro
com fraqueza muscular, dor abdominal e
hiperpigmentacao da pele. Ele apresenta niveis de sodio
baixos e niveis de potassio elevados, nos exames de
sangue.
Nesse caso, o diagnostico MAIS provavel é:

A) Sindrome de Cushing.

B) Doenga de Addison.

C) Hiperaldosteronismo primario.

D) Sindrome de Conn.

CARDIOLOGIA
QUESTAO 13

Um paciente de 54 anos de idade apresenta dor toracica
opressiva de inicio subito, irradiagdo para o brago
esquerdo e diaforese.
Nesse caso, o exame diagnostico inicial MAIS adequado
para confirmar a suspeita de infarto agudo do miocardio,
é:

A) Ecocardiograma transtoracico.

B) Eletrocardiograma.

C) Radiografia de torax.

D) Cateterismo cardiaco.

QUESTAO 14

Considere um homem de 51 anos de idade, com
hipertensdo arterial cronica, ndo controlada com
hidroclorotiazida 25mg/dia. Ao exame, apresenta pressao
arterial de 160x100mmHg. Os exames laboratoriais
revelam potassio sérico de 3,2 mEq/L e aldosterona
elevada.

Nesse caso, o diagnostico MAIS provavel é:

A) Hipertensao essencial.

B) Feocromocitoma.

C) Hiperaldosteronismo primario.
D) Doenga renovascular.

QUESTAO 15

Um homem de 54 anos de idade, fumante ¢ hipertenso, é
submetido a um teste ergométrico devido a dor toracica
esporadica durante esfor¢o. Durante o exame, desenvolve
depressio do segmento ST de 2mm no ECG,
acompanhada de dor toracica.

Nesse caso, a conduta MAIS apropriada é:

A) Parar o teste e monitorar os sinais vitais.

B) Administrar nitratos e continuar o teste.

C) Concluir o teste e agendar um ecocardiograma.
D) Encaminhar para cinecoronariografia.

CLINICA MEDICA
QUESTAO 16

Um paciente com 16 anos de idade foi admitido na
Unidade de Pronto Atendimento, com relato de queda de
bicicleta, com rebaixamento de consciéncia. A Unidade
apresenta apenas um aparelho de ultrassonografia (USG)
como método de imagem.

Sobre os possiveis exames, apds avaliagdo inicial e
estabilizacdo desse paciente, que irdo ajudar na sua
abordagem clinica/cirurgica, observe as seguintes
afirmativas.

L USG do didmetro da bainha
do nervo optico.

II. USG de veia cava.

III.  Doppler transcraniano.

IV.  USG protocolo FAST.

Estdo CORRETAS as afirmativas:

A) Apenas le ll.

B) Apenasl, 11elll.
C) Apenas], 1l elV.
D) Apenasll, lllelV.

QUESTAO 17

Um homem de 71 anos de idade apresentou sincope,
sendo, entdo, verificado sopro cardiaco. O
ecocardiograma mostrou gradiente transvalvar adrtico
médio de 7S mmHg, area valvar aortica diminuida e FEVE
= 65%. O teste ergométrico provocou dispneia precoce
com baixa carga de esforco.

Nesse caso, o diagnéstico e conduta CORRETOS sao,
respectivamente de:

A) Insuficiéncia aortica e a conduta € cirtirgica.

B) Valvula aértica bicuspide e a conduta € o uso de
betabloqueador.

C) Estenose adrtica grave e a conduta ¢ cirurgia
convencional com implante de protese.

D) Estenose aortica leve e o paciente niao tem
indicagdo cirargica.
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QUESTAO 18

Considere uma mulher de 46 anos de idade, com
diagnostico de hipertensdo arterial ha 5 anos, em uso de
losartana 50mg ao dia. Apresenta, em consulta de rotina,
pressdo arterial de 160x95mmHg.

Nesse caso, a MELHOR conduta é:

A) Aumentar a dose de losartana para 100mg/dia.
B) Adicionar diurético tiazidico.

C) Iniciar betabloqueador.

D) Suspender a losartana e iniciar inibidor da ECA.

QUESTAO 19

Um homem de 46 anos de idade queixa-se de dor
epigastrica ha 3 meses que piora com jejum. Realizou
endoscopia que revelou ulcera duodenal de 1,5cm e teste
para H. pylori positivo.

Nesse caso, o tratamento MAIS adequado é:

A) Uso continuo de antiacidos.

B) Procinéticos isolados.

C) Corticoides orais.

D) Terapia tripla para erradicacdo do H. pylori.

QUESTAO 20

Um paciente de 36 anos de idade, com diarreia
mucopurulenta, febre baixa e emagrecimento, apresentou,
ao exame fisico, fistulas perianais.

Nesse caso, a PRINCIPAL hipotese diagnostica ¢é:

A) Doenga de Crohn.

B) Retocolite ulcerativa.
C) Colite linfocitica.

D) Amebiase intestinal.

QUESTAO 21

Uma paciente de 19 anos de idade, em cetoacidose
diabética, encontra-se em tratamento no Servigo de
Emergéncia de um Hospital, recebendo hidratagdo venosa
e insulina em infusio. O MELHOR parametro a ser
seguido, para mudar de infusdo venosa para insulina
regular subcutanea, é:

A) Cetondria.

B) pH sérico.

C) Anion gap urinério.

D) Nivel sérico de bicarbonato.

QUESTAO 22

Considere uma mulher, 40 anos de idade, com tosse
produtiva por mais de 3 semanas, febre vespertina e
emagrecimento. A radiografia de térax revela cavitagdo
no lobo superior direito.

Nesse caso, o diagnostico MAIS provavel, é:

A) Pneumonia bacteriana.
B) Cancer de pulmao.

C) Tuberculose pulmonar.
D) Abscesso pulmonar.

QUESTAO 23

A manifestacdo inicial MAIS comum do Iupus
eritematoso sistémico, €:

A) Aurtrite ou artralgia assimétrica.

B) Febre moderada.

C) Fadiga e mal-estar.

D) Perda de peso.

QUESTAO 24

A maioria dos pacientes com mielodisplasia de baixo
risco, devem ser tratados:

A) Com transplantes de medula 6ssea de intensidade
reduzida.

B) Com medicamentos como fatores de crescimento,
talidomida, lenalidomida, transfusdes e quelantes
de ferro, se necessario, ou somente observados.

C) Com agentes hipometilantes ou agonistas da
trombopoietina, preferencialmente.

D) Com quimioterapia.

QUESTAO 25

No que se refere ao principal sintoma de cistite
enfisematosa, assinale a alternativa CORRETA:

A) Distiria.

B) Polacitiria.

C) Dor abdominal.

D) Urgéncia miccional.
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