ﬁ’j Crato

5 i PREFEITURA
wour CRATO_|w=

PROCESSO SELETIVO — EDITAL N2 002/2025 — DIVERSAS SECRETARIAS
PREFEITURA MUNICIPAL DE CRATO/CE.

Candidato (a): Inscrigao:

Fungdo: MEDICO NEUROPEDIATRA

Secretaria: Data:

FOLHA DE ROSTO ORIENTATIVA PARA PROVA OBJETIVA
LEIA AS ORIENTAGOES COM CALMA E ATENGAO!
1.  INSTRUCOES GERAIS

¢ O candidato receberd do fiscal da sala: um caderno de questdes contendo 20 (vinte) questdes objetivas de
multipla escolha e uma folha de respostas personalizada para a prova objetiva.

e Preencha o nome, Inscrigao, fungao, secretaria e data na folha de rosto do caderno de questées e assine a
folha de respostas, nos campos indicados.

e A totalidade da prova tera a duragdo de 3h (trés horas), incluindo o tempo para preenchimento da folha
de respostas da prova objetiva.

e |niciadas as provas, nenhum candidato podera retirar-se da sala antes de decorrido 1h (uma hora) de
prova, devendo, antes de sair, entregar ao fiscal de sala, obrigatoriamente, o caderno de questdes e a
folha de respostas da prova objetiva.

v A folha de respostas da prova objetiva serd o Unico documento valido para corregao.

e Ao terminar a prova o candidato devera erguer o braco e aguardar autorizacdo do fiscal para devolver o
caderno de questdes e a folha de respostas.

e Aparelhos eletronicos, inclusive celular, e reldgios, deverdo permanecer desligados, dentro das
embalagens cedidas e dispostos embaixo das carteiras universitarias ou em local designado pelo fiscal
de sala.

e Bolsas e mochilas deverao ser acondicionados em locais indicados pelo fiscal da sala.

e Caso o candidato necessite se ausentar da sala para uso de sanitdrio, devera solicitar ao fiscal da sala e
deve aguardar autorizacao.

¢ O candidato, ao terminar a prova, deverd retirar-se imediatamente do estabelecimento de ensino, ndo
podendo permanecer nas dependéncias deste.

2. INSTRUCOES DA PROVA OBJETIVA

e A Folha de Respostas NAO pode ser dobrada, amassada, rasurada, manchada ou conter qualquer registro
fora dos locais destinados as respostas.

e Use caneta transparente de tinta azul ou preta para preenchimento da folha de respostas. Ndo utilize
lapis.

e Assinale a alternativa que julgar correta para cada questdo na folha de respostas.
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e Para cada questdo, existe apenas 1 (uma) resposta certa — ndo serdo computadas questdes ndo

assinaladas ou que contenham mais de uma resposta, emendas ou rasuras.

BOA PROVA!

01. Analise as afirmativas abaixo
sobre o sigilo médico.

1. O médico pode deixar de guardar o
segredo profissional na cobranga de
honorarios, por meio extrajudicial.

2. E vedado ao médico revelar segredo
profissional referente a paciente menor
de idade (inclusive aos pais), desde que
o menor tenha capacidade de avaliar seu
problema.

3. E necessario orientar seus auxiliares e
zelar para que respeitem o segredo
profissional a que estdo obrigados por
lei.

4. O médico pode revelar informacgdes
confidenciais do exame médico de
trabalhadores por exigéncia dos
dirigentes de empresas ou de
instituigdes, mesmo que nao haja risco a
saude dos empregados ou da
comunidade.

Assinale a alternativa que indica todas
as afirmativas corretas.

a. Sao corretas apenas as
afirmativas 1 e 2.

b. Sdo corretas apenas as
afirmativas 2 e 3.

C. Sao corretas apenas as
afirmativas 2 e 4.

d. Sdo corretas apenas as
afirmativas 1, 2 e 3.

e. Todas as alternativas sdo
corretas.

02. Assinale a alternativa que
apresenta um principio fundamental
corretamente descrito de acordo com
o Codigo de Etica Médica, Resolugio
CFM n° 2.217/2018.

A) O médico se responsabilizara, em
carater pessoal e nunca presumido,
pelos seus atos profissionais, resultantes
de relacdo particular de confianga e
executados com diligéncia, competéncia
e prudéncia.

B) E direito do médico requerer
desagravo ao Conselho Regional de
Medicina quando atingido no exercicio
de sua profissdo.

C) E vedado ao médico abreviar a vida
do paciente, ainda que a pedido deste ou
de seu representante legal.

D) E vedado ao médico deixar de
atestar obito de paciente ao qual vinha
prestando assisténcia, exceto quando
houver indicios de morte violenta.

E) Nenhuma das alternativas anteriores.

03. O exame neuroldgico é parte
fundamental da propedéutica médica
e da avaliacdo de uma crianca, dadas
as diversas particularidades da faixa
etaria pediatrica. Em relacdo a esse
tema, assinale a opcao correta.

A) Espera-se que, no exame do
equilibrio dindmico, o paciente de cinco
anos de idade consiga realizar a marcha
em tandem para tras e pule girando sem
sair do lugar.

B) Espera-se que, aos trés anos de
idade, a crianca consiga reconhecer,
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com os olhos fechados, as posi¢des
segmentares € os objetos familiares.

C) Segundo Brazelton, o recém-nascido
possui seis estados comportamentais:
sono profundo, sono leve, sonoléncia,
vigil, olhos abertos e choro.

D) Em se tratando de avaliagao do
reflexo de prote¢do, espera-se que, a
partir dos seis meses de vida, a crianga,
ao ser projetada contra a mesa do
exame, leve ambos 0s membros
superiores a frente do rosto; essa
manobra ¢ chamada de manobra do
paraquedas e auxilia na avaliacdo da
propriocepg¢ao da crianca dessa idade.

E) Com doze meses de vida, a crianga
consegue construir uma torre com trés
ou quatro cubos.

04. A gagueira em criangas pode ser
transitoria e fisiologica, sendo comum
por volta dos 3 anos devido a
ansiedade e ao desenvolvimento do
vocabulirio. No entanto, quando
persistente e acompanhada de tensao
ao falar, o distirbio requer
investigacdo especializada. Acerca
desse tema, assinale a alternativa
correta.

A) A gagueira fisioldgica ocorre em
criangas pequenas, sendo caracterizada
por pausas prolongadas e dificuldade
em iniciar palavras, geralmente
associada a estresse psicologico
constante.

B) A ansiedade associada ao uso
limitado de vocabulario em criancas
pequenas ¢ uma caracteristica exclusiva
de gagueira patologica.

C) A disfluéncia transitéria em criangas
pequenas ¢ indicativa de
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comprometimento neuroldgico e exige
intervengdo precoce com terapia da fala.

D) A persisténcia da gagueira associada
a tensdo na fala, mesmo em momentos
de calma, pode indicar a necessidade de
avaliagdo especializada para investigar
causas subjacentes.

E) Nenhuma das alternativas anteriores.

05. As convulsoes neonatais podem se
manifestar de forma sutil, com

movimentos como mastigacao,
nistagmo e apneia, nem sempre
acompanhadas de alteracoes
eletroencefalograficas. Sobre a

investigacio e manejo  dessas
convulsoes, analise as afirmativas a
seguir.

I. O videoeletroencefalograma auxilia
na diferencia¢do de movimentos
normais e convulsivos, mas pode nao
detectar crises sem alteracoes
eletroencefalograficas.

II. A ultrassonografia transfontanelar
identifica alteragdes estruturais, mas nao
substitui exames metabolicos como
glicemia e calcio na avaliacdo de crises.

II1. A pungao lombar ¢ indicada para
investigar infecgdes do sistema nervoso
central em neonatos com crises
convulsivas. Esta correto o que se
afirma em:

A) I, apenas.

B) I, I e III.

C) III, apenas.
D) I e 111, apenas.
E) I e Il, apenas
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06. Crises epilépticas no periodo
neonatal podem ser a manifestaciao
inicial de disfuncées do sistema
nervoso  central, frequentemente
associadas a causas metabdlicas ou
estruturais. O diagnostico diferencial
inclui condicées trataveis, como a
epilepsia dependente de piridoxina e
disturbios metabolicos hereditarios.
Sobre o diagnoéstico diferencial e as
caracteristicas dessas  condicoes,
assinale a alternativa correta.

A) A acidemia propionica ¢é
caracterizada por hipoglicemia e
alteracdes hepaticas, frequentemente
acompanhadas de crises epilépticas.

B) Os defeitos de betaoxidagdo causam
grave disfun¢do hepatica e acidose
metabolica, frequentemente associadas
a crises epilépticas.

C) A galactosemia apresenta crises
epilépticas associadas a hiperamonemia
e alcalose metabolica como principais
alteracdes metabolicas.

D) A epilepsia dependente de piridoxina
apresenta crises epilépticas resistentes
aos anticonvulsivantes convencionais,
sendo tratada com doses farmacologicas
de piridoxina.

E) Nenhuma das alternativas anteriores.

07. A cefaleia é uma queixa comum
em pediatria, podendo ser classificada
como aguda ou recorrente. Na
cefaleia recorrente, ¢ essencial
diferenciar enxaqueca de outras
condicoes, utilizando critérios clinicos
definidos. Acerca do diagndstico e
caracteristicas das cefaleias em
criancas, marque (V), para as
afirmativas verdadeiras, e (F), para
as falsas.
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(__) A enxaqueca sem aura em criangas
pode ser caracterizada por localizacao
frontal ou bilateral da dor, com
intensidade moderada a severa,
interferindo nas atividades diarias.

(_ ) A presenca de fotofobia e fonofobia
em criangas ¢ imprescindivel para o
diagnostico de enxaqueca sem aura,
mesmo que outros critérios sejam
atendidos.

(_) A cefaleia aguda associada a febre,
dor de garganta e coriza frequentemente
sugere quadros infecciosos agudos, nos
quais a cefaleia ¢ um sintoma
coadjuvante.

(__) A duragdo das crises de enxaqueca
sem aura em criangas varia entre 1 ¢ 72
horas, sendo fundamental para o
diagnostico diferencial com outras
cefaleias. A sequéncia esta correta em:

A)F-F-V-V.
B)V-V-V-V.
C)V-F-F-F.

D)V-F-V-V
E)F-V-F-V

08. O transtorno de déficit de atencao
(TDAH) é uma condicao que impacta
diversas areas da vida do paciente e
requer uma abordagem diagndstica
cuidadosa. O tratamento varia de
acordo com a gravidade dos sintomas
e o perfil do paciente. Acerca do
diagndstico e manejo do TDAH,
marque (V), para as afirmativas
verdadeiras, e (F), para as falsas.

(__) A avaliagdo diagnostica considera
a manifestacdo dos sintomas em
diferentes contextos e os prejuizos
funcionais associados.
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(__) A primeira linha de tratamento
para criangas pequenas com sintomas
leves ¢ o uso de medicacdo, ajustada a
idade.

(_) Fatores externos, como o ambiente
familiar e escolar, podem influenciar a
apresentacao clinica e a gravidade dos
sintomas.

(__) Estratégias de interveng¢ao inicial
podem incluir abordagens ndo
medicamentosas, especialmente em
sintomas leves. A sequéncia esta correta
em:

AV-V-V-V.
B)V-F-V-V.

CO)F-F-V-V.
D)V-F-F-F.
E)V-F-V-F.

09. Com idade de inicio de
apresentacio dos sintomas no
primeiro ano de vida (usualmente
entre 3 e 9 meses) e idade de
desaparecimento até os dois anos de
idade, caracteriza-se por apresentar
mioclonias repetitivas, tipicamente
agrupadas, levando a flexdo (mais
comumente) ou extensio do pescoco,
tronco e extremidades. Nio ha
comprometimento da consciéncia, e
eventos ocorrem apenas em vigilia,
sem relacio com o despertar ou
adormecer. O diagnéstico é clinico-
eletroencefalografico,
preferencialmente realizado por video
eletroencefalograma, cujos tracados
interictal e ictal sdo normais. A
patologia que melhor se encaixa na
descricao é:
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(A) Espasmo Nutans.
B) Mioclonia benigna do lactente.
C) Sindrome de West.

D) Torcicolo paroxistico benigno do
lactente.

E) Nenhuma das alternativas anteriores.

10. Uma anamnese completa e precisa
representa a etapa mais importante
da avaliacio neurologica. Acerca da
propedéutica neuropediatrica
normal, analise as assertivas:

I. No primeiro ano de vida, o cranio
cresce, em média, entre 10,5 cma 12
cm (1,5 a 2 cm por més no primeiro
trimestre; 1 cm por més no segundo
trimestre; 0,5 cm por més no segundo
semestre).

II. A avaliagcdo da marcha deve ser feita,
quando possivel, assim que a crianga
entra no consultorio, sem que ela
perceba que esta sendo examinada.
Posteriormente, completa-se a avaliacao
com o individuo descal¢o ¢ sem meias.

II1. A sensibilidade dolorosa ¢
pesquisada com agulha descartavel,
realizando-se estimulos das regides
mais distais para as proximais,
comparando-as entre si e com 0 outro
hemicorpo.

IV. Devem fazer parte do exame
neurologico do recém-nascido a
pesquisa das Reagdes Transitorias de
Moro, succao, preensao palmar e
plantar, e marcha. E correto o que se
afirma em:

A)Iell apenas.
B) III e IV, apenas.
C) 11, III e 1V, apenas.
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D)L IL e IV.

E) I e III, apenas.

11. A Atrofia Muscular Espinhal
(AME) é uma doenca hereditaria do
corno anterior da medula e nucleos
dos nervos cranianos relacionada ao
gene SMNI1 (cromossomo 5q). Na
infincia, a forma ¢ a
apresentacao clinica mais comum.
Assinale a alternativa que corretamente

completa a lacuna no excerto:

A) Distal predominante nos membros
superiores.

B) Escapulo-peroneal.

C) Proximal predominante nos
membros inferiores.

D) Bulbo-espinhal.

E) Nenhuma das alternativas anteriores.

12. Masculino, 12 anos. Paciente
apresenta, ha 4 anos, intensa dor
neuropatica distal nos membros
inferiores, com perda da sensibilidade
térmica. Queixa-se que sua pouco e
que a pele é muito seca. Apresenta
angioceratomas nas maos, joelhos,
cotovelos e regido genital. A partir
disso, assinale a alternativa que
apresenta o provavel diagnostico:

A) Doenga de Fabry.

B) Doenca de Pompe.

C) Doenga de Wilson.

D) Polineuropatia amiloidotica familiar.

E) Nenhuma das alternativas.
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13. A gagueira em criancas pode ser
transitoria e fisiologica, sendo comum
por volta dos 3 anos devido a
ansiedade e ao desenvolvimento do
vocabulario. No entanto, quando
persistente e acompanhada de tensao
ao falar, o distarbio requer
investigacio especializada. Acerca
desse tema, assinale a alternativa
correta.

A) A gagueira fisiologica ocorre em
criangas pequenas, sendo caracterizada
por pausas prolongadas e dificuldade
em iniciar palavras, geralmente
associada a estresse psicologico
constante.

B) A ansiedade associada ao uso
limitado de vocabulario em criangas
pequenas ¢ uma caracteristica exclusiva
de gagueira patologica.

C) A disfluéncia transitoria em criangas
pequenas ¢ indicativa de
comprometimento neuroldgico e exige
intervengdo precoce com terapia da fala.

D) A persisténcia da gagueira associada
a tensdo na fala, mesmo em momentos
de calma, pode indicar a necessidade de
avaliagdo especializada para investigar
causas subjacentes.

E) Nenhuma das alternativas anteriores.

14. As convulsées neonatais podem se
manifestar de forma sutil, com

movimentos como mastigacao,
nistagmo e apneia, nem sempre
acompanhadas de alteracoes
eletroencefalograficas. Sobre a

investigacio e manejo  dessas
convulsoes, analise as afirmativas a
seguir.

I. O videoeletroencefalograma auxilia
na diferencia¢do de movimentos
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normais € convulsivos, mas pode nao
detectar crises sem alteragdes
eletroencefalograficas.

II. A ultrassonografia transfontanelar
identifica alterag¢des estruturais, mas nao
substitui exames metabodlicos como
glicemia e calcio na avaliagdo de crises.

II1. A pungao lombar ¢ indicada para
investigar infecgdes do sistema nervoso
central em neonatos com crises
convulsivas.

Esta correto o que se afirma em:
A) 1, apenas.

B) I, Il e III.

C) 111, apenas.

D) I e 111, apenas.

E) I e Il, apenas.

15. Percebe-se, por vezes, no cranio
do recém-nascido a chamada
craniotabes fisiolégica. Assinalea
op¢ao melhor define esta condicao.

A) Fechamento precoce da sutura
sagital

B) E uma crista 6ssea

C) E o abaulamento acentuado da
fontanela

D) Pequenas areas arredondadas ou
elipticas, no cranio do recém-nascido,
amolecidas, especialmente, na por¢ao
posterior da sutura sagital, que
desaparecem em poucas semanas.

E) Nenhuma das alternativas anteriores.

16. Em criancas com atraso global de
desenvolvimento nao é incomum a
associacio com alteracoes visuais e
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auditivas. Assinale a opcdo que indica
o exame utilizado para avaliacido
auditiva.

A) Actigrafia.

B) Imitanciometria.

C) Teste de Snellen.
D) Teste de Ishihara.

E) Nenhuma das alternativas anteriores.

17. Assinale a op¢ao que indica a
principal causa de  acidentes
vasculares cerebrais em criancas.

A) otites

B) sifilis congénita

C) meningococcemia

D) cardiopatias congénitas

E) Nenhuma das alternativas anteriores.

18. Um paciente, cujo nascimento
ocorreu ha nove meses, teve o
diagnostico de morte cerebral apos
duas semanas de internacio em um
hospital terciario. Havia presenca de
lesdo encefalica de causa conhecida e
irreversivel. Nao havia nenhum fator
trativel nem que confundisse o
diagnostico. Além do exame clinico,
que foi realizado por dois médicos
qualificados diferentes, com intervalo
indicado para estes casos, o paciente
foi submetido ao teste de apneia.
Sabemos, que em paralelo a avaliagao
clinica, é obrigatoria a realizacio de
exames complementares para que
seja  demonstrada, de forma
inequivoca, a auséncia de perfusao
sanguinea ou de atividade elétrica ou
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metabolica encefalica e, também,
para que se tenha uma confirmacao
documental do caso. Assinale a opc¢ao
que indica o exame que ¢ aceito para
ratificar este diagndstico, segundo a
Resolucao 2.173/2017 do Conselho
Federal de Medicina.

A) Eletroencefalograma.

B) Ecodoppler colorido de artérias
carotidas.

C) Ecodoppler colorido de artérias
vertebrais.

D) Ressonancia magnética do cranio.

E) Nenhuma das alternativas anteriores.

19. Segundo o DSM-V, o transtorno
do déficit de atencido com
hiperatividade (TDAH), na inféncia,
frequentemente, se sobrepde as
condicoes consideradas “de
externalizacdo”. Assinale a opcio que,
raramente, pode estar associada ao
TDAH.

A) Fisicamente cruel com animais.
B) Fisicamente cruel com pessoas.
C) Transtorno de oposi¢ao desafiante.

D) Transtorno da personalidade
evitativa.

E) Nenhuma das alternativas anteriores.

20. As ataxias agudas, normalmente,
necessitam de internacio para que se
realize investigacio laboratorial
ampla, em busca da etiologia para
que o tratamento possa ser iniciado
rapidamente. Assinale a que nio ¢é
causa de ataxia aguda.

A) Doenga de Hartnup.
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B) Ataxia de Friedreich.
C) Deficiéncia de vitamina E.
D) Sindrome de Miller-Fisher.

E) Nenhuma das alternativas anteriores.



