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EXAME NACIONAL DE DESEMPENHO DOS ESTUDANTES

INSTRUCOES

Vocé esté recebendo o seguinte material:

novembro 2004

a) este caderno com o enunciado das questdes de multipla escolha e discursivas, das partes de
formacdo geral e componente especifico da area, e das questdes relativas as suas opinides

sobre a prova, assim distribuidas:

Partes Numeros das Numeros das pp. Peso de
Questbdes neste Caderno cada parte
Form. Geral / mult. escolha la 8 3a 7 60%
Form. Geral / discursivas le 2 8e 9 40%
Comp. Especifico / mult. escolha 9a?28 10a 13 40%
Comp. Especifico / discursivas 3al2 14 a 22 60%
Opinides sobre a prova 29 a 37 23 -

b) 1 Caderno de Respostas em cuja capa existe, na parte inferior, um cartdo destinado as respostas das questdes
de mdltipla escolha e de opiniGes sobre a prova. O desenvolvimento e as respostas das questdes discursivas
deverdo ser feitos a caneta esferografica de tinta preta e dispostos nos espagos especificados nas paginas do
Caderno de Respostas.

Verifigue se este material esta em ordem e se o seu nome no Cartdo-Resposta esta correto. Caso contrario,
notifique imediatamente a um dos Responsaveis pela sala.

Apo6s a conferéncia do seu nome no Cartdo-Resposta, vocé deverad assina-lo no espacgo proprio,
utilizando caneta esferografica de tinta preta.

No Cartao-Resposta, a marcagao das letras correspondentes as respostas assinaladas por vocé para as questdes
de multipla escolha (apenas uma resposta por questao) deve ser feita cobrindo a letra e preenchendo todo o espago
compreendido pelo circulo que a envolve, de forma continua e densa, a lapis preto n® 2 ou a caneta esferografica
de tinta preta. A leitora Otica é sensivel a marcas escuras, portanto, preencha os campos de marcagado
completamente, sem deixar claros.

. ) @ O ®  ©

Tenha muito cuidado com o Cartdo-Resposta, para ndo o dobrar, amassar ou manchar. Este Cartdo
somente podera ser substituido caso esteja danificado em suas margens - superior e/ou inferior - barra de
reconhecimento para leitura otica.

Esta prova € individual. S&o vedadas qualquer comunicacao e troca de material entre os presentes, consultas a
material bibliografico, cadernos ou anotagdes de qualquer espécie.

As questdes ndo estdo apresentadas em ordem crescente de complexidade. Ha questdes de menor, média ou
maior dificuldade, seja na parte inicial ou final da prova.

Quando terminar, entregue a um dos Responsaveis pela sala o Cartdo-Resposta grampeado ao Caderno de
Respostas e assine a Lista de Presencga. Cabe esclarecer que vocé so podera sair levando este Caderno de
Questbes, decorridos 90 (noventa) minutos do inicio do Exame.

Vocé terd 04 (quatro) horas para responder as questdes de multipla escolha, discursivas e de opinides sobre a
prova.

OBRIGADO PELA PARTICIPACAQ!

Diretoria de Estatisticas
e Avaliagdo da Educagéo
Superior - DEAES

Instituto Nacional de Estudos e s -
Pesquisas Educacionais Anisio M'“|5te'j° §
Teixeira - INEP da Educagao ¥ .
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FORMACAO GERAL

QUESTOES DE MULTIPLA ESCOLHA

TEXTO |

“O homem se tornou lobo para o homem, porque a meta do desenvolvimento industrial estd concentrada num objeto
e nao no ser humano. A tecnologia e a propria ciéncia ndo respeitaram os valores éticos e, por isso, ndo tiveram respeito
algum para o humanismo. Para a convivéncia. Para o sentido mesmo da existéncia.

Na prépria politica, o que contou no pés-guerra foi o éxito econdmico e, muito pouco, a justica social e o cultivo da
verdadeira imagem do homem. Fomos vitimas da ganancia e da maquina. Das cifras. E, assim, perdemos o sentido
auténtico da confianca, da fé, do amor. As maquinas andaram por cima da plantinha sempre tenra da esperanca. E foi o
caos.”

ARNS, Paulo Evaristo. Em favor do homem. Rio de Janeiro: Avenir, s/d. p.10.

Questéo 1

De acordo com o texto, pode-se afirmar que

(A) a industrializagéo, embora respeite os valores éticos, ndo visa ao homem.

(B) a confianca, a fé, a ganéncia e o amor se impdem para uma convivéncia possivel.
(C) a politica do pés-guerra eliminou totalmente a esperanca entre os homens.

(D) o sentido da existéncia encontra-se instalado no éxito econdmico e no conforto.
(E) o desenvolvimento tecnoldgico e cientifico ndo respeitou o humanismo.

TEXTO Il
Milldr e a ética do nosso fempo

MAS DE UMA COISA O

SENHOR PODE ESTAR

CERTO, SE ALGUM DIA

EU ABRIR MAO DE MI-

NHAS CONVICCOES MO-

RAIS, A PRE-

FERENCIA

E SUA.

a9
-Hﬂl By
.-;:f;:,:h\h

Questéao 2 Questao 3
A charge de Millér aponta para A charge de Millér e o texto de Dom Paulo Evaristo Arns

tratam, em comum,
I . (A) do total desrespeito as tradicdes religiosas e éticas.
(B) a defesa das convicg¢des politicas. . . ~

N o . (B) da defesa das convic¢des morais diante da corrupgéao.
©a persuasao como estAratc.agla de coannC|mento. (C) da énfase no é&xito econdmico acima de qualquer coisa.
(D) o predominio do econémico sobre o ético. (D) da perda dos valores éticos nos tempos modernos.
(E) o desrespeito as relacdes profissionais. (E) da perda da fé e da esperan¢a num mundo globalizado.

(A) a fragilidade dos principios morais.

—3—
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Questao 4
“Os determinantes da globalizacdo podem ser agrupados em trés conjuntos de fatores: tecnologicos, institucionais e
sistémicos.”

GONGCALVES, Reinaldo. Globalizagdo e Desnacionalizagao. Sao Paulo: Paz e Terra, 1999.

“A ortodoxia neoliberal ndo se verifica apenas no campo econdmico. Infelizmente, no campo social, tanto no ambito das
idéias como no terreno das politicas, o neoliberalismo fez estragos ( ... ).
SOARES, Laura T. O Desastre Social. Rio de Janeiro: Record, 2003.

“Junto com a globalizacdo do grande capital, ocorre a fragmentacdo do mundo do trabalho, a excluséo de grupos huma-
nos, o abandono de continentes e regides, a concentracdo da riqueza em certas empresas e paises, a fragilizacao da
maioria dos Estados, e assim por diante ( ... ). O primeiro passo para que o Brasil possa enfrentar esta situagao € parar de
mistifica-la.”

BENJAMIM, Cesar & outros. A Op¢éo Brasileira. Rio de Janeiro: Contraponto, 1998.

Diante do contetdo dos textos apresentados acima, algumas questées podem ser levantadas.

1 - A que esta relacionado o conjunto de fatores de “ordem tecnolégica?

2 - Considerando que globalizacao e opgéo politica neoliberal caminharam lado a lado nos Ultimos tempos, o que defendem
os criticos do neoliberalismo?

3 - O que seria necessério fazer para o Brasil enfrentar a situagao da globalizacao no sentido de “parar de mistifica-la”?

A alternativa que responde corretamente as trés questfes, em ordem, é:

(A) revolucéo da informética / reforma do Estado moderno com nacionalizac¢éo de industrias de bens de consumo / assumir
que esta em curso um mercado de trabalho globalmente unificado.

(B) revolucéo nas telecomunicacdes / concentracao de investimentos no setor publico com eliminacéo gradativa de subsidi-
0s nos setores da indUstria basica / implementar politicas de desenvolvimento a médio e longo prazos que estimulem a
competitividade das atividades negociaveis no mercado global.

(C) revolucéo tecnocientifica / reforgo de politicas sociais com presenca do Estado em setores produtivos estratégicos /
garantir niveis de bem-estar das pessoas considerando que uma parcela de atividades econémicas e de recursos é
inegociavel no mercado internacional.

(D) revolugéo da biotecnologia / fortalecimento da base produtiva com subsidios & pesquisa tecnocientifica nas transnacionais /
considerar que o aumento das barreiras ao deslocamento de pessoas, o0 mundo do trabalho e a questao social estdo
circunscritos aos espacos regionais.

(E) Terceira Revolucao Industrial / auxilio do FMI com impulso para atracdo de investimentos estrangeiros / compreender
que o desempenho de empresas brasileiras que ndo operam no mercado internacional ndo é decisivo para definir o grau
de utilizag&o do potencial produtivo, o volume de producéo a ser alcancado, o nivel de emprego e a oferta de produtos
essenciais.

i
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Questédo 5
“Crime contra indio Pataxé comove o pais
(...) Em mais um triste “Dia do indio”, Galdino saiu & noite com outros indigenas para uma confraterniza¢éo na Funai.
Ao voltar, perdeu-se nas ruas de Brasilia (...). Cansado, sentou-se num banco de parada de 6nibus e adorme-
ceu. As 5 horas da manh&, Galdino acordou ardendo numa grande labareda de fogo. Um grupo “insuspeito” de cinco
jovens de classe média alta, entre eles um menor de idade, (...) parou o veiculo na avenida W/2 Sul e, enquanto um
manteve-se ao volante, 0s outros quatro dirigiram-se até a avenida W/3 Sul, local onde se encontrava a vitima. Logo apés
jogar combustivel, atearam fogo no corpo. Foram flagrados por outros jovens corajosos, ocupantes de veiculos que passa-
vam no local e prestaram socorro a vitima. Os criminosos foram presos e conduzidos a 12 Delegacia de Policia do DF onde
confessaram o ato monstruoso. Ai, a estupefagdo: ‘os jovens queriam apenas se divertir' e ‘pensavam tratar-se de um
mendigo, ndo de um indio,” 0 homem a quem incendiaram. Levado ainda consciente para o Hospital Regional da Asa Norte —
HRAN, Galdino, com 95% do corpo com queimaduras de 3° grau, faleceu as 2 horas da madrugada de hoje.”

Conselho Indigenista Missionario - Cimi, Brasilia-DF, 21 abr. 1997.

A noticia sobre o crime contra o indio Galdino leva a reflexdes a respeito dos diferentes aspectos da formacao dos jovens.
Com relagdo as questoes éticas, pode-se afirmar que elas devem:

(A) manifestar os ideais de diversas classes econémicas.

(B) seguir as atividades permitidas aos grupos sociais.

(C) fornecer solug@es por meio de forca e autoridade.

(D) expressar os interesses particulares da juventude.

(E) estabelecer os rumos norteadores de comportamento.

Questédo 6

Muitos paises enfrentam sérios problemas com seu elevado crescimento populacional.

Em alguns destes paises, foi proposta (e por vezes colocada em efeito) a proibi¢cdo de as familias terem mais de um filho.
Algumas vezes, no entanto, esta politica teve conseqiiéncias tragicas (por exemplo, em alguns paises houve registros de
familias de camponeses abandonarem suas filhas recém-nascidas para terem uma outra chance de ter um filho do sexo
masculino). Por essa razao, outras leis menos restritivas foram consideradas. Uma delas foi: as familias teriam o direito a
um segundo (e ultimo) filho, caso o primeiro fosse do sexo feminino.

Suponha que esta Ultima regra fosse seguida por todas as familias de um certo pais (isto €, sempre que o primeiro filho
fosse do sexo feminino, fariam uma segunda e Ultima tentativa para ter um menino). Suponha ainda que, em cada nasci-
mento, sejam iguais as chances de nascer menino ou menina.

Examinando os registros de nascimento, apés alguns anos de a politica ter sido colocada em pratica, seria esperado que:
(A) o numero de nascimentos de meninos fosse aproximadamente o dobro do de meninas.

(B) em média, cada familia tivesse 1,25 filhos.

(C) aproximadamente 25% das familias nao tivessem filhos do sexo masculino.

(D) aproximadamente 50% dos meninos fossem filhos Unicos.

(E) aproximadamente 50% das familias tivessem um filho de cada sexo.

.. __________________________________________|
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Questéo 7
A leitura do poema de Carlos Drummond de Andrade traz a lembranca alguns quadros de Candido Portinari.

Portinari
De um bau de folhas-de-flandres no caminho da rogca
um bau que os pintores desprezaram
mas que anjos vém cobrir de flores namoradeiras
salta Jodo Candido trajado de arco-iris
saltam garimpeiros, martires da liberdade, S&o Jodo da Cruz
salta o galo escarlate bicando o pranto de Jeremias
saltam cavalos-marinhos em fila azul e ritmada
saltam orquideas humanas, seringais, poetas de e sem 6culos, transfigurados
saltam caprichos do nordeste — nosso tempo
(nele estamos crucificados e nossos olhos dao testemunho)
salta uma angustia purificada na alegria do volume justo e da cor auténtica
salta 0 mundo de Portinari que fica la no fundo
maginando novas surpresas.

ANDRADE, Carlos Drummond de. Obra completa. Rio de Janeiro: Companhia Editora Aguilar, 1964. p.380-381.

Uma analise cuidadosa dos quadros selecionados permite que se identifique a aluséo feita a eles em trechos do poema.
1]

Podem ser relacionados ao poema de Drummond os seguintes quadros de Portinari:
(A) L 1L e V. @)1, 1,1l e V. S LI IVeV. D) L1 1IVeW. E)IL N IVeV.

(e
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Questao 8

Os paises em desenvolvimento fazem grandes esforcos para promover a incluséo digital, ou seja, o acesso, por parte de
seus cidadaos, as tecnologias da era da informacao. Um dos indicadores empregados é o nimero de hosts, ou seja, nUmero
de computadores que estao conectados a Internet. A tabela e o gréafico abaixo mostram a evolugao do nimero de hosts nos
trés paises que lideram o setor na América Latina.

Numero de hosts

2000 | 2001 | 2002 | 2003 2004
Brasil | 446444 | 876596 | 1644575 | 2237527 3163349
Mexico | 404873 | 550165 | 918288 |1107795|1333406
Argenting 145470 | 270275 | 465359| 495920 742358

Fonte: Internet Systems Consortium, 2004
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Fonte: Internet Systems Consortium, 2004

500000

Dos trés paises, 0s que apresentaram, respectivamente, 0 maior e 0 menor crescimento percentual no niumero de hosts no
periodo 2000-2004 foram:

(A) Brasil e México.

(B) Brasil e Argentina.

(C) Argentina e México.

(D) Argentina e Brasil.

(E) México e Argentina.

N/
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QUESTOES DISCURSIVAS

Questdo 1
Leia o e-mail de Elisa enviado para sua prima que mora na Itdlia e observe o grafico.

Vivi durante anos alimentando os sonhos sobre o que faria apés minha aposentadoria que deveria acontecer ainda este ano.
Um deles era aceitar o convite de passar uns meses ai com vocés, visto que os custos da viagem ficariam amenizados com
a hospedagem oferecida e poderiamos aproveitar para conviver por um periodo mais longo.

Carla, imagine que completei os trinta anos de trabalho e ndo posso me aposentar porque ndo tenho a idade minima para a
aposentadoria. Desta forma, teremos, infelizmente, que adiar a idéia de nos encontrar no proximo ano.

Um grande abraco, Elisa.

BRASIL: EXPECTATIVA DE VIDA (1940-2020%)
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Fonte: Brasil em nimeros 1999. Rio de Janeiro. IBGE, 2000.

Ainda que mudancas na dinamica demografica ndo expliguem todos os problemas dos sistemas de previdéncia social,
apresente:

a) uma explicacéo sobre a relacdo existente entre o envelhecimento populacional de um pais e a questao da previdéncia
social; (valor: 5,0 pontos)

b) uma situagédo, além da elevacao da expectativa de vida, que possivelmente contribuiu para as mudancas nas regras de
aposentadoria do Brasil nos Ultimos anos. (valor: 5,0 pontos)

ey
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Questéo 2
A Reproducéo Clonal do Ser Humano

A reproducdo clonal do ser humano acha-se no rol das coisas preocupantes da ciéncia juntamente com o controle do
comportamento, a engenharia genética, o transplante de cabecas, a poesia de computador e o crescimento irrestrito das
flores plasticas.

A reproducdo clonal é a mais espantosa das perspectivas, pois acarreta a eliminacdo do sexo, trazendo como
compensacéo a eliminagdo metafdrica da morte. Quase nao é consolo saber que a nossa reproducao clonal, idéntica a nos,
continua a viver, principalmente quando essa vida incluird, mais cedo ou mais tarde, o afastamento provavel do eu real,
ent&o idoso. E dificil imaginar algo parecido a afei¢&o ou ao respeito filial por um Gnico e solteiro nicleo; mais dificil ainda é
considerar o nosso novo eu autogerado como algo que nao seja sendo um total e desolado 6rfao. E isso para nao mencionar
o complexo relacionamento interpessoal inerente a auto-educacao desde a infancia, ao ensino da linguagem, ao estabele-
cimento da disciplina e das maneiras etc. Como se sentiria vocé caso se tornasse, por procuracéo, um incorrigivel delin-
guUente juvenil na idade de 55 anos?

As questbes publicas sdo 6bvias. Quem sera selecionado e de acordo com que qualificagbes? Como enfrentar os
riscos da tecnologia erroneamente usada, tais como uma reproducdo clonal autodeterminada pelos ricos e poderosos, mas
socialmente indesejaveis, ou a reproducao feita pelo Governo de massas doceis e idiotas para realizarem o trabalho do
mundo? Qual serd, sobre os ndo-reproduzidos clonalmente, o efeito de toda essa mesmice humana? Afinal, nés nos
habituamos, no decorrer de milénios, ao permanente estimulo da singularidade; cada um de nés é totalmente diverso, em
sentido fundamental, de todos os bilhdes. A individualidade é um fato essencial da vida. A idéia da auséncia de um eu
humano, a mesmice, é aterrorizante quando a gente se pde a pensar no assunto.

(...)

Para fazer tudo bem direitinho, com esperancgas de terminar com genuina duplicata de uma s6 pessoa, ndo ha outra
escolha. E preciso clonar o mundo inteiro, nada menos.

THOMAS, Lewis. A medusa e a lesma. Rio de Janeiro: Nova Fronteira, 1980. p.59.

Em no maximo dez linhas, expresse a sua opinido em relacdo a uma — e somente uma — das questfes propostas no terceiro
paragrafo do texto. (valor: 10,0 pontos)

I —— 9 I ——
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COMPONENTE ESPECIFICO
QUESTOES DE MULTIPLA ESCOLHA

Questdo 9

Uma das diretrizes do SUS é a hierarquizacéo das ac¢des de

salde, com énfase no papel das unidades basicas de sau-

de. Pode-se afirmar que a unidade basica de saude deve

(A) restringir-se as a¢des programaticas, como controle de
hipertenséo arterial e diabetes.

(B) ofertar grande variedade de consultas especializadas e
exames complementares.

(C) ser a porta de entrada aos servicos de salde, nédo se
ocupando de ac¢bes curativas.

(D) desenvolver acdes que prescindam de exames com-
plementares.

(E) implementar as agdes basicas de salde de natureza
preventiva e curativa.

Questdo 10

Embora a expectativa de vida da populacéo brasileira venha
aumentando nas Ultimas décadas, preocupam as autorida-
des sanitérias os niveis elevados de mortalidade da popula-
¢do jovem, especialmente na faixa etéria entre 15 e 29 anos,
nos grandes e médios centros urbanos. As agdes de maior
impacto potencial para a diminui¢cdo da mortalidade da po-
pulagdo adulta jovem brasileira devem estar centradas em
(A) prevengédo da AIDS.

(B) prevengédo das mortes violentas e por acidentes.

(C) melhoria das condicbes sanitarias.

(D) elevacao da renda per capita da populagéo.

(E) combate a fome.

Questéo 11

A estimativa da mortalidade infantil no Brasil para 2001 foi
de 28,6 6bitos em menores de 1 ano para 1.000 nascidos
vivos no mesmo periodo. Em 1986, estimou-se a mortali-
dade infantil no Brasil em 85,6 por 1.000 nascidos vivos. A
principal contribuicdo para a queda desse coeficiente deve
ser atribuida ao componente

(A) neonatal precoce.

(B) neonatal tardio.

(C) p6s-neonatal.

(D) perinatal.

(E) fetal.

_______________________________________________|
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Questao 12

Ap6s um traumatismo grave, um paciente sem uso de su-
porte nutricional tem como maior fonte de fornecimento de
calorias para a manutencéo de sua homeostase a

(A) protedlise.

(B) aminoaciddlise.

(C) lipdlise.

(D) glicodlise.

(E) glicogendlise.

Questdo 13

A Razéo de Mortalidade Proporcional de 50 anos ou mais
(ou Indicador de Swaroop-Uemura) mede a proporcao de
mortes a partir da idade mencionada em relacéo a totalida-
de de mortes. Em um determinado local onde o Indicador
de Swaroop-Uemura é alto, pode-se afirmar que:

| - o coeficiente de mortalidade infantil desse local deve
ser alto;

Il - a desnutricdo protéico-caldrica nesse local deve ser
pouco prevalente;

Il - a expectativa de vida nesse local deve ser baixa;

IV - as afec¢Bes perinatais e as anomalias congénitas de-
vem constituir as principais causas de morte entre me-
nores de 1 ano de idade.

Esta(ao) correta(s) somente a(s) afirmativa(s)
(A) 11

(B) I elll.

©)lelv

(D) Il eIl

(E)ll e V.

Questao 14

A producéo elevada de proteinas de fase aguda é caracte-
ristica da sindrome da resposta inflamatoria sistémica que
ocorre na resposta metabdlica associada ao politrauma,
grandes operacgdes e em queimaduras envolvendo grande
percentual da superficie corporal. A producao dessas pro-
teinas € mediada pela elevacéo sérica concomitante de
(A) ACTH.

(B) horménio do crescimento.

(C) catecolaminas.

(D) interleucina 6.

(E) proteina C reativa.

10—
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Questao 15

Considere uma paciente de 32 anos com amenorréia, ten-
do sido descartada gravidez, e que somente veio a mens-
truar com o uso de estrogénio e progestogénio. Com base
nestes dados, a origem da amenorréia é

(A) hipotalamica, hipofisaria ou ovariana.

(B) hipofisaria ou tubéria.

(C) tubaria, hipotalamica ou ovariana.

(D) uterina ou ovariana.

(E) uterina, hipotalamica ou hipofiséria.

Questao 16

Considere as afirmativas abaixo, a respeito de diversas

modalidades de cancer feminino.

I - O céancer de colo uterino deixou de ser responséavel por
grande parte da mortalidade na populacéo feminina, em
virtude da excelente cobertura do exame citopatolégico
€m Nosso pais.

Il - Com base na tentativa de aumentar o diagndstico pre-
coce e conseqlente reducédo da mortalidade por can-
cer de mama é que se tem justificado o rastreamento
mamogréfico anual ou, ao menos, bienal a partir dos
40 anos de idade.

[l - A neoplasia intra-epitelial cervical de alto grau néo tra-
tada evolui para o cancer invasor em um percentual
significativo de casos e, por este motivo, deve ser devi-
damente diagnosticada e tratada para reduzir a
morbimortalidade do cancer de colo uterino.

IV - O diagnéstico em estagios iniciais fazem do cancer de
ovario o de menor taxa de mortalidade entre os tumo-
res genitais.

Estéo corretas somente as afirmativas

(A lell

(B) I e lll.

(©) 1l ell.

(D) ll e IV.

(E) lll e IV.

Questéao 17

Em relacéo ao parto pré-termo, considere as afirmativas a

sequir.

| - Apesar de se ter agregado maior conhecimento sobre o
assunto e de se dispor de recursos para a inibicdo, a sua
incidéncia nao tem diminuido nas Ultimas décadas.

Il - Os agentes tocoliticos parecem proporcionar tempo im-
portante para a acdo de drogas que aceleram a maturi-
dade pulmonar.

lll - E responsavel por 10% da morbidade e mortalidade
perinatal.

IV - O feto pré-termo tolera melhor a hipdxia durante o tra-
balho de parto que o feto a termo.

Estdo corretas somente as afirmativas

(A lell

(B) I elll.

(©) el

(D) ll e IV.

(E) lll e IV.

Questéo 18

Primigesta com 40 semanas esta internada na maternidade
em trabalho de parto e ha 3 horas permanece com 7 cm de
dilatacdo cervical. A altura uterina mede 40 cm e o feto en-
contra-se em apresentacao cefalica, na posi¢cao occipto-iliaca
esquerda anterior e a altura da apresentag&o no plano me-
nos 2 de De Lee. As contragdes uterinas séo de forte intensi-
dade e na frequéncia de trés em 10 minutos. Os batimentos
cardiacos fetais mantém-se na frequéncia de 140 por minu-
to antes, durante e depois das contra¢des. A ruptura espon-
tanea das membranas ocorreu ha 4 horas quando se cons-
tatou liquido amniético claro com grumos. Diante destes acha-
dos, o que pode estar ocorrendo?

(A) Discinesia uterina.

(B) Desproporcao cefalopélvica.

(C) Fase ativa prolongada.

(D) Fase latente prolongada.

(E) Distécia de posicao.

Questéo 19
Mulher de 32 anos de idade apresenta anti-HIV (ELISA)
positivo, confirmado por Western—Blot. E natural e proce-
dente da cidade de Sé&o Paulo. Relata que o marido é
soropositivo para HIV. Nao apresenta queixas. Nega ante-
cedentes de contato com portadores de doenca respirato-
ria. O exame clinico cuidadoso revela que a paciente esta
em boas condicdes de saude fisica e mental. Qual a con-
duta neste momento, para esta paciente?

(A) Encaminha-la para um Centro de Referéncia para
DST/Aids a fim de que sejam realizados exames obri-
gatoérios como contagem de células T CD4/CD8; carga
viral do HIV; intradermorreacao para tuberculose,
sorologia para toxoplasmose (IgG) e citomegalovirus.

(B) Encaminha-la para um Centro de Referéncia para DST/
Aids a fim de que sejam realizados exames obrigatorios:
contagem de células T CD4/CD8; carga viral do HIV;
sorologia para toxoplasmose e citomegalovirus (IgG e IgM)
e 3 exames protoparasitolégicos de fezes.

(C) Orientar a paciente para retornar em 6 meses, reforcan-
do a necessidade de pratica de sexo seguro, uso obriga-
tério de “camisinha” e anticoncepcional de baixa dosa-
gem por via oral.

(D) N&o é necessario referenciar esta paciente para um cen-
tro especializado, devendo-se solicitar exames obrigatori-
o0s: contagem de células T CD4/CD8; PCR qualitativo para
o HIV; intradermorreacéo para tuberculose, sorologia para
citomegalovirus (IgG e IgM) e Chagas.

(E) Nao é necessario referenciar a paciente para centro
especializado, devendo-se marcar retorno em 6 meses
e pedir os exames obrigatorios: de genotipagem do vi-
rus HIV, carga viral, sorologia para hepatite C (anti —
HCV), hepatite B (agHBs e antiHBc total) e para herpes
simplex (IgG e IgM).

MEDICINA



ENADE - 2004

Questao 20

Mulher de 72 anos vem ao ambulatério de clinica médica

geral de um hospital secundario com queixa de desanimo

e fraqueza ha 2 meses. Relata inapeténcia e perda de 8%

do peso corpdéreo no periodo. Ao exame clinico P=88 bpm

PA=124x58 mmHg, mucosa descorada, hidratada. Aus-

culta cardiaca e pulmonar normais, abdome flacido, plano

sem visceromegalias ou massas palpaveis, membros sem
edema. Realizou hemograma Hb=7,6 g/dl, Ht=22%

VCM=64 HCM=21 8200 leucécitos com diferencial nor-

mal, plaquetas=200.000. Levando em consideracgéo a hi-

pétese diagndstica principal para a anemia da paciente, qual

a conduta diagnoéstica mais adequada neste momento?

(A) indice de segmentag&o de neutrdfilos, dosagem sérica
de vitamina B12 e éacido folico, eletroforese de
hemoglobina.

(B) Colonoscopia, ferro sérico, capacidade total de liga¢éo
de ferro e ferritina.

(C) Ferro sérico, ferritina, mielograma e biépsia de medula
0ssea.

(D) VHS, proteina C reativa, ferritina e protoparasitolégico
de fezes.

(E) DHL, reticulécitos, haptoglobina, urina | e Teste de
Coombs.

Questéo 21
Mulher de 48 anos de idade, moradora de uma capital bra-
sileira, diarista, € encaminhada ao ambulatério de clinica
médica a fim de que se investigue quadro de ganho de peso.
Relata que nos Ultimos 6 meses ganhou aproximadamen-
te 8 kg. Conta também que vem apresentando outros sin-
tomas neste periodo, como preocupacdo excessiva com
os filhos e marido, desénimo, angustia, perda de prazer em
suas atividades, e despertar mais cedo que o habitual (4h
da manha), o que a estéa prejudicando. Nega qualquer ou-
tro problema prévio. Faz acompanhamento ginecoldgico de
rotina, sem anormalidades. Os dados de saude da familia
sdo insignificantes. Ao exame clinico observa-se paciente
tensa, pouco a vontade, em vias de chorar. Pressao arte-
rial medida no braco esquerdo na posicao deitada = 120X84
mmHg; pulso = freqliéncia cardiaca = 68 batimentos/min; aus-
culta cardiaca = bulhas ritmicas, sem outras alteracdes. Nao
h& outros dados de interesse no exame clinico. Diante
das possibilidades clinicas, para o estabelecimento do
diagnéstico e alivio dos sintomas, a conduta a ser ado-
tada é solicitar
(A) atendimento nos servicos de saude mental, pois 0s
dados séo suficientes para estabelecimento de diag-
néstico.
(B) medida de FSH e LH, Papanicolau e mamografia.
(C) medida de FSH e LH no sangue e iniciar reposicao de
estrégenos conjugados.
(D) medida de TSH no sangue e prescrever antidepres-
sivos triciclicos até o retorno.
(E) medida de TSH e T4 livre no sangue e encaminhar para
psicoterapia.

_______________________________________________|
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Questao 22

Homem de 58 anos, diabético e hipertenso ha 6 anos em uso

de captopril, hidroclorotiazida e insulina, procura ambulatorio

de clinica médica geral de um hospital terciario por ter apre-
sentado dois episédios de perda da forga em brago e perna
direitos com desvio da rima bucal para a esquerda com dura-
¢do de aproximadamente 40 minutos e reverséo completa, no

Gltimo més (tltimo ha 5 dias). E tabagista de 25 macos/ano ha

35 anos e nega etilismo. Pai hipertenso e mae diabética, sem

outros antecedentes morbidos. Ao exame: eupnéico, corado,

hidratado, anictérico, acianético, consciente e orientado. Apa-
relhos respiratério e cardiaco normais. PA=132x88mmHg.

FC=84bpm. Abdome normal. Exame neurolégico completa-

mente normal. A conduta para o caso é

(A) solicitar ressonancia magnética de encéfalo, ultra-
sonografia com doppler de carétidas, ecocardiograma
e retorno com resultados.

(B) encaminhar ao pronto-socorro para avaliagdo por neu-
rologista e realizacdo de tomografia computadorizada
de cranio de urgéncia.

(C)iniciar AAS 200 mg/dia, solicitar tomografia computa-
dorizada de cranio e retorno com resultados.

(D) iniciar AAS 200 mg/dia, solicitar ultra-sonografia com
doppler de carétidas, ecocardiograma e retorno com
resultados.

(E) internar o paciente para realiza¢@o de angiorressonancia
cerebral e iniciar heparina endovenosa.

Questdao 23

No ultimo exame de pré-natal que D. Januaria realizou, foi

identificado um AgHbs positivo. Como ela entrou em traba-

Iho de parto antes do previsto, ndo teve oportunidade de

conversar com seu obstetra. No bercgario, ao examinar a

crianga, de posse dos resultados dos exames maternos, o

pediatra deve fazer a seguinte orientagéo para a crianga

(A) ficar em observagéo rigorosa nas primeiras 48 horas de
vida para identificar surgimento de ictericia e realizar as
provas sorolégicas para evidenciar a infeccéo pelo virus
B da hepatite.

(B) suspender amamentacgédo até receber o resultado da
sorologia do recém-nascido.

(C) administrar a vacina contra hepatite B e a imunoglobulina
especifica para hepatite B no recém-nascido nas pri-
meiras 6 horas de vida e manter a amamentagao.

(D) administrar no recém-nascido a imunoglobulina especifi-
ca para hepatite B nas primeiras 12 horas de vida e a vaci-
na contra hepatite B até o final do primeiro més de vida.

(E) prescrever aciclovir para o recém-nascido ainda no ber-
¢ario e suspender a amamentagao.
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Questéao 24

Homem, 70 anos, tabagista crénico (130 magos/ano), esta

sob acompanhamento clinico por apresentar falta de ar pro-

gressiva ha 5 anos. Atualmente a falta de ar ocorre aos
pequenos esfor¢os. Apresenta cianose de extremidades,
lobos de orelhas e lingua. A freqiiéncia respiratéria em re-
pouso é de 24 movimentos/min, a freqiiéncia cardiaca é de

96 batimentos/min, a pressao arterial (semelhante as me-

didas anteriores) = 118X78 mmHg. Observa-se

engurgitamento jugular e desaparecimento da amplitude de

pulso radial na inspiracdo. Bulhas cardiacas ritmicas e

hipofonéticas, sem sopros; figado percutivel a partir do 6¢

espaco intercostal direito e palpavel a 3 cm do Rebordo

Costal, edema de membros inferiores de intensidade mo-

derada. O conjunto de condutas e orienta¢cBes para o caso,

considerando qualidade de vida e sobrevida, é

(A) cessacdo do tabagismo, realizagdo de espirometria e
avaliacdo com vistas a indicacdo de oxigenoterapia
domiciliar.

(B) cessacdao do tabagismo, pois a espirometria ndo modi-
ficara a conduta clinica e a oxigenoterapia é precoce
para o caso.

(C) avaliacdo com vistas a indicacéo de oxigenoterapia do-
miciliar e cessacao do tabagismo, pois a oxigenoterapia
nao trara impacto na sobrevida.

(D) realizagéo de espirometria e avaliacdo com vistas a indi-
cacao de oxigenoterapia domiciliar, pois a cessacao do
tabagismo nao trara impacto.

(E) oxigenoterapia domiciliar, pois a cessacéo do tabagis-
mo n&o trara impacto e a espirometria ndo modificara a
conduta clinica.

Questao 25

Um paciente de dois anos chega ao consultério com relato de

tosse e febre alta ha 48 horas. Qual(ais) dos achados abaixo

ele deve apresentar para que se suspeite de pneumonia?

(A) Tosse seca e continua com lassidao.

(B) Histdria anterior de pneumonia.

(C) Febre acima de 39 °C, que responde pouco aos antitér-
micos.

(D) Taquipnéia, mesmo se afebril, associada a tiragem.

(E) Secrecéo nasal esverdeada com tosse produtiva.

Questao 26

Consultan unos padres porque su hijo, de cinco afos, lleva
varias noches despertando-se agitado como si hubiera
sofiado algo que le angustia. Cuando acuden a su lado por
la noche, el nifio les mira y dice palabras que no tienen ninglin
significado. Al cabo de un rato vuelve a dormirse y por la
mafana no recuerda nada de lo ocurrido. El diagnéstico seria
(A) pesadillas.

(B) terrores nocturnos.

(C) foco epiléptico.

(D) disomnia.

(E) sonambulismo.

Questao 27

Um habil e competente cirurgido do interior tem uma davida
sobre qual operacéo realizar para beneficiar um paciente de
55 anos com adenocarcinoma de reto médio (distante 8 cm
da borda anal, estadio pré-operatério: pT3 NO, M0). Basica-
mente, ele tem que decidir entre duas opg¢des cirlrgicas e
guando fazer, ou néo fazer, radioterapia e quimioterapia. Ele
tem cinco informacdes diferentes e deve escolher a melhor
para seu paciente. Uma das sugestfes é de um cirurgiao
com larga experiéncia e as outras quatro vém de artigos atu-
ais (2003-2004) que leu. Os quatro artigos s&o: uma meta-
analise, um relato de casos tratados, um estudo retrospecti-
VO e um ensaio clinico ndo controlado.

N . Radioterapia e Quimioterapia
Fonteda | pperacéo Sugerida Euger%as P
Informacao como a melhor - : =
Pre- Pos- Nao
operatoria | operatoria | realizar
Conselho de A 5
r 10 mputagao
cirurgido i X
experiente abdominoperineal
Meta- 5 i
analise Ressecc¢éo anterior X
Estudo. Amputacéo X
retrospectivo | abdominoperineal
Relato de = ;
¢asos Ressecgao anterior X X
Ensaio - .
clinico néo Ressecc¢éo anterior
controlado

Diante disso, a op¢éo que ele deve escolher é

(A) amputacao abdominoperineal com radio e quimioterapia
pré-operatéria.

(B) amputacéo abdominoperineal com radio e quimioterapia
pés-operatoria.

(C) resseccao anterior com radio e quimioterapia pré-ope-
ratoria.

(D) resseccao anterior com radio e quimioterapia pos-ope-
ratoria.

(E) resseccdo anterior sem radio ou quimioterapia pré-ope-
ratoria.

Questéo 28

A 68-year-old man comes with a chief complaint urinary
frequency, hesitancy, and a slow stream for 18 months.
Rectal examination shows a firm, slightly enlarged prostate.
After he voids, a Foley catheter is inserted and yields 600
mL of urine. Urinalysis is within normal limits. Which of the
following is the most likely diagnosis?

(A) Acute prostatitis.

(B) Benign prostatic hypertrophy.

(C) Neurogenic bladder.

(D) Bladder cancer.

(E) Urethral stricture.
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QUESTOES DISCURSIVAS

Questéo 3
O chamado controle social figura na Constituicdo e na Lei Federal 8142/90 que, entre outras providéncias, dispde sobre a

participacdo da comunidade na gest&o do Sistema Unico de Saude.

a) Como é entendido o controle social no &mbito do SUS? (valor: 3,0 pontos)
b) Segundo a legislacdo, quais sdo seus canais e como devem atuar? (valor: 7,0 pontos)
Questéo 4

Os indicadores de saude sao expressdes numeéricas relativas que transmitem uma mensagem sobre determinada situagao
de saude de uma populacao. Assim, € necessario saber como sdo compostos e, conseqiientemente, entender a mensagem
que transmitem.

a) Defina coeficiente de mortalidade (CM) e de letalidade (CL). (valor: 5,0 pontos)

b) Interprete a mensagem que cada um deles transmite. (valor: 5,0 pontos)

ey . e . s
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Questédo 5
A mortalidade materna continua sendo um problema em nosso pais, atingindo niveis desproporcionais ao estagio de desen-

volvimento brasileiro.

a) Defina 6bito materno. (valor: 2,0 pontos)

b) Indique as trés principais causas responsaveis pela expressiva taxa de mortalidade materna em nosso pais.
(valor: 3,0 pontos)

¢) Aponte cinco medidas, ligadas a area da saude, necessarias para reduzir a mortalidade materna. (valor: 5,0 pontos)
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Questéo 6

Carlos Souza, com escolaridade de 6 séries do Ensino Fundamental, de 58 anos, chega ao ambulatério hipertenso, em
uso irregular de alfa-metildopa. Ha 3 meses iniciou quadro de falta de ar progressiva, atualmente ao repouso, acompa-
nhada de edema de membros inferiores. Ao exame clinico P=104bpm PA=156x96mmHg, bulhas ritmicas em 3 tempos
sem sopros, murmarios vesiculares presentes com estertores finos em bases bilateralmente, figado palpavel a 4 cm do
RCD, com hepatimetria de 15 cm, baco ndo palpavel, membros inferiores com edema bilateral 3+/4+. Exames comple-
mentares: Na=140 K=3,8 U=30 Cr=0,9 Hb=12,2 leucécitos=6700 plaquetas=210.000. Radiografia de térax e
eletrocardiograma a seguir.

4

a) Preencha o receituario apresentado no Caderno de Respostas, prescrevendo a conduta inicial. (valor: 7,0 pontos)

b) Preencha o pedido de exame, também no Caderno de Respostas, necessario para a confirmacao do diagnostico.
(valor: 3,0 pontos)
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Questéo 7

Homem de 68 anos, hipertenso, dislipidémico e ex-tabagista, chega ao pronto-socorro de um Hospital Secundario com
gueixa de dor no peito de forte intensidade, em aperto, com irradiagao para o braco esquerdo, acompanhado de enj6o e suor
frio, com duracgéo de 3 horas. Nega outras comorbidades. Exame Clinico: REG, consciente, orientado, fascies dolorosa,
corado hidratado, anictérico, acianético, afebril, eupnéico. RCR a 2T com BNF S/S. PA: 130 x 86 mmHg. MV presente
bilateralmente sem RA. Abdome e membros inferiores sem alteragdes significativas. Feito eletrocardiograma, encontrou-se
o resultado abaixo. Qual a conduta imediata recomendada para este paciente? (valor: 10,0 pontos)
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Questéo 8
Adolescente de 16 anos de idade vem a consulta para solicitar anticoncepgéo, pois pretende iniciar a vida sexual. A menarca

foi aos 13 anos, desde entédo com ciclos menstruais irregulares. A revisdo dos sistemas, 0s antecedentes e os exames fisico
e ginecolégico ndo revelaram anormalidades.

a) Que método anticoncepcional deve ser aconselhado? Justifique a sua indicacéo. (valor: 5,0 pontos)

b) Que orientacdes complementares devem ser dadas a esta paciente? (valor: 5,0 pontos)
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Questéo 9

Um paciente de 45 anos, empresario, ansioso, apresenta queixa de dor em fossa iliaca esquerda e constipagdo com ritmo
intestinal, evacuando 2 vezes por semana com fezes em cibalas nos Ultimos 5 anos. Queixa-se concomitantemente de
distensdo abdominal periédica. Nega perda sanguinea, anorexia e perda de peso. As queixas pioram em periodos de
tensdo emocional. Ao exame fisico apresenta apenas dor a palpacdo em fossa iliaca esquerda de intensidade leve. Na
regido afetada, palpa-se o célon sigmadide espastico e doloroso. Toque retal normal. Foi solicitado um enema opaco que se
encontra abaixo.

Diante disso pergunta-se:

a) Qual o diagndstico mais provavel? (valor: 3,0 pontos)
b) Qual a conduta a ser tomada? (valor: 3,0 pontos)
¢) Quais as principais complicacdes dessa doenca? (valor: 4,0 pontos)

&
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Questéo 10

No plantao do pronto-socorro um médico recebe uma comunicagéo dos paramédicos sobre uma coliséo de veiculos ocorri-
da ha 15 minutos em rodovia distante 15 Km do hospital. Ha uma paciente de 28 anos, gestante de 35 semanas, ansiosa,
gueixando-se apenas de dor abdominal. A pressao arterial € de 120/80 mmHg e pulso de 90 batimentos/minuto. Esta
paciente era a motorista de um dos carros e estava com cinto de seguranca. Os paramédicos perguntam como transportar
a paciente, pois ndo tém experiéncia com gestantes.

a) Nesse momento, como vocé deve orientar os paramédicos? (valor: 2,0 pontos)

A paciente chega em 20 minutos, o médico repete o exame inicial e constata que a paciente tem Escore de Glasgow=15,
esta levemente descorada com pressédo arterial=100/70 mmHg, pulso=110 batimentos/minuto e freqiéncia respirato-
ria=20 respiragcdes/minuto. Bulhas cardiacas nitidas e murmaurio vesicular normal bilateralmente. O abdome € doloroso,
com (tero hiperténico, contraido, compativel com 35-36 semanas. H4 uma equimose infra-umbelical. O feto encontra-se
em apresentacdo cefalica com 160 batimentos/minuto. Ha discreto sangramento vivo pela vagina. Ndo ha lesGes no
perineo. Toque retal normal.

b) Nesse momento, quais as duas hipoteses diagnoésticas para a hipotensao? (valor: 2,0 pontos)

¢) Qual a via de acesso para reposicao volémica e qual o tipo de solucéo a ser infundida? (valor: 2,0 pontos)

Ap06s algum tempo, a paciente continua com dor abdominal, o Utero continua rigido, contraido e o sangramento vaginal
se mantém. A pressédo agora € de 110/70 mm Hg e o pulso é de 100 batimentos/minuto. O cirurgido chama um obstetra
para auxiliar. Os batimentos fetais agora estdo em 100/minuto. Alguns exames solicitados ja estdo prontos e mostram:
Hb=10g/dL, Ht=31%, 12000 leucécitos/mm3, plaguetas=150000/mm3, tipagem sanguinea: A, Rh negativo.

d) Diante do quadro, quais as condutas a serem tomadas visando ao tratamento da gestante e do feto?(valor: 4,0 pontos)
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Questéo 11
Marina tem 3 anos e foi trazida a consulta porque o tio que mora no mesmo domicilio teve, ha 20 dias, o diagnéstico de
tuberculose. A mée conta que Marina recebeu BCG ao nascetr.

a) Quais exames complementares devem ser realizados nesta paciente? (valor: 4,0 pontos)

Em cada uma das situacdes abaixo, 0 que se espera encontrar nos exames a serem realizados pelo paciente e como se
deve proceder a partir dos resultados?

b) Se n&o houver infeccao; (valor: 2,0 pontos)
¢) se houver infeccéo; (valor: 2,0 pontos)
d) se houver doenca. (valor: 2,0 pontos)

&
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Questéo 12

Maria, com 1 ano, € admitida na Emergéncia com tosse ha uma semana, evoluindo com febre persistente, hipoatividade e
anorexia nos Ultimos trés dias. Ao exame, esta hipoativa, sonolenta e com freqiiéncia cardiaca de 126 bpm TA=100x60 mg.
Apresenta, ainda, palidez cutaneomucosa subdiafragmatica e supra-esternal. Ectoscopia sem alteracdes. Aparelho respira-
tério: MV diminuido em base de hemitdrax direito e crépitos bilaterais. Aparelho Cardiovascular: bulhas taquicardicas. Siste-
ma nervoso sem alteragfes meningeas.

a) Qual a suspeita diagnoéstica? (valor: 2,5 pontos)

b) Descreva as radiografias apresentadas a seguir, indicando que aspectos sugerem a etiologia. (valor: 2,5 pontos)

1 v

¢) Que tratamento deve ser feito? (valor: 2,5 pontos)

d) Apesar do tratamento, no 18° dia de hospitalizacéo, a paciente evoluiu para insuficiéncia respiratoria e choque, vindo a
falecer. Preencha os campos da declaragéo de 6bito apresentada no Caderno de Respostas. (valor: 2,5 pontos)
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