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SECRETARIA MUNICIPAL

DE ADMINISTRACAO

Divisao de Compras

COMUNICADO

Pregao Eletronico n°® 28/2023
Aquisicdo de equipamentos fotograficos, lentes, periféricos e outros.

Comunicamos que, a pedido da Unidade Requisitante, houve alteracdo no Termo de Referéncia
do edital (Detalhamento técnico dos itens 17 ao 19). ANOVA VERSAO do edital ja esta disponivel
para download no site http://www.licitapira.piracicaba.sp.gov.br.

Diante do exposto, informamos que fica inalterada a data de abertura e disputa do presente
Pregdo para o dia 06/02/2023 as 08h e 09h, respectivamente.

Piracicaba, 23 de janeiro de 2023.
Maira Martins de Oliveira Pessini
Chefe da Divisdo de Compras
AVISO DE LICITAGAO

PREGAO ELETRONICO n° 50/2023
OBJETO: Registro de Precos para prestacdo de servicos de reparos em passeio publico
ABERTURA DAS PROPOSTAS: 16/02/2023 as 08h.
INICIO DA SESSAO DE DISPUTA DE PRECOS: 16/02/2023 as 09h.

O Edital completo podera ser obtido pelo endereco eletrdnico http:/www.licitapira.piracicaba.
sp.gov.br. Fone (19) 3403-1020.

Piracicaba, 23 de janeiro de 2023.

Maira Martins de Oliveira Pessini
Chefe da Divisdo de Compras

PREGAO ELETRONICO n° 51/2023

OBJETO: Aquisicdo de purificador de dgua (parede e mesa) e refis para filtro de agua.
ABERTURA DAS PROPOSTAS: 16/02/2023, as 08h00.
INICIO DA SESSAO DE DISPUTA DE PRECOS: 16/02/2023, as 09h00.

O Edital completo podera ser obtido pelo endereco eletrénico http://www.licitapira.piracicaba.
sp.gov.br. Duvidas: Fone (19) 3403-1020.

Piracicaba, 23 de janeiro de 2023.

Maira Martins de Oliveira Pessini
Chefe da Divisdo de Compras

Ter um animal de estimagdo
requer responsabilidade . . . ® ,
(:juu'z()u ‘;‘-J{().‘,J)(»Il.&(’ll‘c[
Dicas para cuidar
do seu animal corretamente

Todo animal requer
cuidado especial
com a saude.

e cuidados com a saide
e o seu bem-estar.

et

Departamento de Recursos Humanos

EXPEDIENTE DO DIA 23 de janeiro de 2023.
CONTAGEM DE TEMPO PARA FINS DE FERIAS - PREMIO
Deferido de acordo com o artigo 75

JANINE DIORIO FELICIANO, n° funcional 179645, PROFESSOR DE EDUCAGAO FiSICA, junto &
SECRETARIA MUNICIPAL DE ESPORTES, LAZER E ATIVIDADES MOTORAS, Protocolo n° 9938/2023

FERIAS - PREMIO EM GOZO
Deferido 45 dias de acordo com o artigo 77

DANIELA ZEM PAULINO SILVESTRE, n° funcional 148757, PROFESSOR DE EDUCAGAO INFANTIL,
junto & SECRETARIA MUNICIPAL DE EDUCAGAO, a partir de 26/01/2023, Protocolo n° 5913/2023

TRANSFERENCIA DE SECRETARIA
“DEFERIDO”

ADILSON PEDRO CAMPOS, n° funcional 198511, PROFESSOR DE EDUCAGAO FISICA, junto a
SECRETARIA MUNICIPAL DE EDUCAGAO para a SECRETARIA MUNICIPAL DE ESPORTES, LAZER E
ATIVIDADES MOTORAS, Protocolo n® 198805/2022.

ELIZANGELA APARECIDA CARDOSO, n° funcional 262200, ESCRITURARIO, junto & SECRETARIA
MUNICIPAL DE INFRAESTRUTURA E MEIO AMBIENTE para a SECRETARIA MUNICIPAL DE DESEN-
VOLVIMENTO ECONOMICO, TRABALHO E TURISMO, Protocolo n° 4977/2023

FELIPE CARBONI DE CAMPOS, n°funcional 211028, MONITOR DE INFORMATICA, junto a SECRE-
TARIA MUNICIPAL DE EDUCACAO para a SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA E DESENVOL-
VIMENTO SOCIAL, Protocolo n° 5405/2023

GABRIELA MANABE TEIXEIRA, n° funcional 199462, PROFESSOR DE EDUCAGAO FISICA, junto &
SECRETARIA MUNICIPAL DE EDUCAGAO para a SECRETARIA MUNICIPAL DE ESPORTES, LAZER E
ATIVIDADES MOTORAS, Protocolo n® 198955/2022.

JESSICA FERNANDA HELLMEISTER, n° funcional 222666, ESCRITURARIO, junto & SECRETARIA
MUNICIPAL DE DESENVOLVIMENTO ECONOMICO, TRABALHO E TURISMO para a SECRETARIA
MUNICIPAL DE INFRAESTRUTURA E MEIO AMBIENTE, Protocolo n® 4974/2023

LIDIA ISABEL MARIA D’ARCE MARTINS, n° funcional 120577, ENGENHEIRO AGRONOMO JUNIOR,
junto a SECRETARIA MUNICIPAL DE INFRAESTRUTURA E MEIO AMBIENTE para a SECRETARIA
MUNICIPAL DE HABITAGCAO E GESTAO TERRITORIAL, Protocolo n° 205947/2022.

MARIA CLARA TACLA FRANCO, n° funcional 262846, ESCRITURARIO, junto a SECRETARIA MU-
NICIPAL DE INFRAESTRUTURA E MEIO AMBIENTE, para a SECRETARIA MUNICIPAL DE DESENVOL-
VIMENTO ECONOMICO, TRABALHO E TURISMO, Protocolo n° 962/2023.

MARIA LUIZA BIONDI, n° funcional 198528, PROFESSOR DE EDUCACAQ FiSICA, junto & SECRETA-
RIAMUNICIPAL DE EDUCACAO para a SECRETARIA MUNICIPAL DE ESPORTES, LAZER E ATIVIDADES
MOTORAS, Protocolo n° 198793/2022.

PAULA CENDROWICZ DE SOUZA MATIAS, n° funcional 190523, BIOLOGO, junto a SECRETARIA
MUNICIPAL DE INFRAESTRUTURA E MEIO AMBIENTE para a SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE,
Protocolo n° 6985/2023.

RAFAEL MORAES HIGASIARAGUTI, n° funcional 200794, PROFESSOR DE EDUCAGAO FISICA,
junto a SECRETARIA MUNICIPAL DE EDUCACAO para a SECRETARIA MUNICIPAL DE ESPORTES,
LAZER E ATIVIDADES MOTORAS, Protocolo n® 198798/2022.

VITOR LEITE CAMILO, n° funcional 242233, ARTE FINALISTA, junto a SECRETARIA MUNICIPAL
DE ADMINISTRAGAO para a SECRETARIA MUNICIPAL DE GOVERNO, Protocolo n°® 4661/2023.

VIVIANE CERMARIA MARTINS, n° funcional 208507, ARTE FINALISTA, junto a SECRETARIA MUNI-
CIPAL DE ADMINISTRAGAO para a SECRETARIA MUNICIPAL DE GOVERNO, Protocolo n° 4659/2023.

VIVIANE LIMA MAZZUCHELLI, n° funcional 194208, PROFESSOR DE EDUCAGAO FiSICA, junto &
SECRETARIA MUNICIPAL DE EDUCAGAO para a SECRETARIA MUNICIPAL DE ESPORTES, LAZER E
ATIVIDADES MOTORAS, Protocolo n® 198800/2022.

VLADEMIR FRANCISCO OLEGARIO, n° funcional 200867, PROFESSOR DE EDUCAGAO FISICA,
junto & SECRETARIA MUNICIPAL DE EDUCAGAO para a SECRETARIA MUNICIPAL DE ESPORTES,
LAZER E ATIVIDADES MOTORAS, Protocolo n° 198797/2022.

Eugenio Contador Salch Stipp
SECRETARIO MUNICIPAL DE ADMINISTRACAO
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EXPEDIENTE DO DIA 23 de Janeiro de 2023 Concursos Publicos

PORTARIAS ASSINADAS por LUCIANO SANTOS TAVARES DE ALMEIDA, Prefeito do Municipio de

o ) ) ; CONCURSO PUBLICO N° 10/2022
Piracicaba, assinou as seguintes Portarias:

EDITAL DE DIVULGAGAO - DOS GABARITOS DAS PROVAS OBJETIVAS

EXONERANDO o(a) servidor(a) Publico(a) Municipal Sr(a). TELMA TRIMER DE OLIVEIRA PEREIRA, APLICADAS NO DIA 22.01.2023

RG 287376710, em 22/01/2023, das atribuicdes inerentes a Fun¢do Gratificada de DIRETOR DE
DEPARTAMENTO DE ADMINISTRACAO FINANCEIRA - FG, referéncia 16-A, junto a SECRETARIA
MUNICIPAL DE FINANCAS.

APrefeitura Municipal de Piracicaba TORNA PUBLICO os gabaritos das provas objetivas aplicadas
no dia 22.01.2023, para provimento, mediante admissdo de 27 vagas para os cargos publicos,
sob organiza¢do e aplicacdo da Fundacdo para o Vestibular da Universidade Estadual Paulista

NOMEANDO com fundamento no artigo 13, inciso Il, da Lei Municipal n® 1972/72, o (a) TELMA Jlio de Mesquita Filho” - Fundagao VUNESP.

TRIMER DE OLIVEIRA PEREIRA, RG 287376710,para exercer em comissdo o cargo de SECRETARIO
MUNICIPAL DE FINANCAS, referéncia 99-97,cargo criado pela(s) Lei(s) Municipal(is) n° 2934/1988,
junto a SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS, retroagindo seus efeitos em 23/01/2023.

001. PROVA OBJETIVA
AUXILIAR EM SAUDE BUCAL

1-B 2-D 3-A 4-E 5-D 6-B 7-D 8-A 9-C 10 - D

1M1-A 12-B 13-E 14-C 15-D 16-A 17-D 18-C 19-C 20-E

ANEXO |
21-D 22-A 23-E 24-C 25-B 26-C 27-E 28-C 29-B 30-A
PREFEITURA MUNICIPAL DE PIRACICABA 002. PROVA OBJETIVA
Rua Anténio Correa Barbosa, n°® 2233 — Chacara Nazareth AGENTE DE ZOONOSES
Piracicaba — S&o Paulo
1-B 2-A 3-A 4-A 5-E 6-D 7-8B 8-D 9-E 10 - C
3 11-B 12-D 13-C 14-A 15-E 16-B 17-D 18-A 19-E 20-C
DECLARAGAO DE BENS - AGENTES POLITICOS

21-D 22-A 23-E 24-B 25-C 26-A 27-B 28-E 29-B 30-D
Eu,Telma Trimer de Oliveira Pereira, residente & Rua Anténio Carlos 31 -D 32-D 33-A 34 - C 35 - E 36 - E 37 - A 38 - A 39 - C 40 - B

Pedroso, n° 121, bairro Residencial Portal da Agua Branca, na cidade de Piraci-
caba, nomeada para o cargo de Secretaria Municipal de Finangas, junto a Prefei-
tura de Piracicaba, venho por meio deste declarar que: 003. PROVA OBJETIVA

ATENDENTE
() NAO POSSUO BENS DE QUALQUER ESPECIE

1-B 2-A 3-A 4 - A 5-E 6-D 7-B 8-D 9-E 10 - C
(X) POSSUO OS BENS DECLARADOS ABAIXO

11M-B 12-D 13-C 14-A 15-E 16-B 17-D 18-A 19-E 20-C
-50% idénci itad Piracicab: Bairro Residencial Portal da
Agggsd;g;?rem B 21 -A 22-C 23-E 24-D 25-B 26-C 27-E 28-D 29-A 30-C
- 25% de uma residéncia quitada em Piracicaba/SP no*Bairro S&o Luis;
- 50% de um apartamento financiado em Piracicaba/SP no Bairro Jardim Elite; 31-B 32-D 33-E 34-B 35-A 36-C 37-D 338-B 39-E 40-C
- 50% de um apartamento quitado em Praia Grande/SP no Bairro do Forte;
- Conta corrente conjunta (cénjuge) no Banco do Brasil, Santander e Caixa Eco- 004. PROVA OBJETIVA

némica Federal informada em declaragéo de imposto de renda. CUIDADOR EM SAUDE MENTAL

1-B 2 -A 3-A 4 - A 5-E 6-D 7-B 8-D 9-E 10 - C
Estou ciente do disposto no artigo 299 do Cédigo Penal Brasileiro, bem

como das disposigdes contidas na Lei Federal n® 8.429, de 02/06/1992, emenda 11-B 12-D 13-C 14-A 15-E 16-B 17-D 18-A 19-E 20-C
n° 26 de 03/02/2021- artigo 32, inciso lll, responsabilizando-me, pois, pela
presente afirmagdo e comprometendo-me a entregar anualmente minha 21-C 22-D 23-B 24-A 25-FE 26-A 27-C 28-D 29-C 30-E

declaragdo de bens, assim como quando da exoneragéo do cargo.
31-D 32-A 33-B 34-A 3-A 36-C 37-C 38-A 39-A 40-8B
Piracicaba, 23 de janeiro de 2023.
005. PROVA OBJETIVA

1@\1&@ TECNICO DE ENFERMAGEM

Assingfura 1-B 2-A 3-A 4-A 5-E 6-D 7-B 8-D 9-E 10-

11-B 12-D 13-C 14-A 15-E 16-B 17-D 18- A 19-E 20 -
21 -B 22-A 23-D 24-E 25-C 26-A 27-B 28-C 29-A 30 -

@ W N N

S10-"E 1320 -FAR3BE-RE - 348 -FAT [355-1C 1 368 -ENY 378 C(138F-VAR SOE-E 408 -

006. PROVA OBJETIVA

reuse TECNICO DE LABORATORIO
L[]

1-B 2-A 3-A 4-A 5-E 6-D 7-B 8-D 9-E 10 - C

o) aio ambie e . A-
reduza. O meio ambiente precisa de vocé T T T T
[ ]
reCIC/e 21-A 22-B 23-D 24-C 25-E 26-C 27-B 28-A 29-D 30-E
[ ]

31-E 32-C 3-A 34-D 35-C 36-A 37-E 38-B 39-B 40-C
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007. PROVA OBJETIVA
TECNICO DE RAIO-X

1-B 2-A 3-A 4-A 5-E 6-D 7-B 8-D 9-E 10 -
IMS=SBE K28 -ADA KISE=RE M2 8- FAS MISE-SESS MI6R-SBIN 78-S DA KI8R-SAS (IOF-SESN 12 08-
2l =€ (2722 =D |78 = D) (25= 5 (25 =[5 (25 =/ (27 =[5 |28 83 |28 = € (2 =

@ T N N

31-C 32-A 3-C 34-A 35-A 36-D 37-E 38-E 39-D 40-

008. PROVA OBJETIVA
TECNICO EM IMOBILIZACAO DE GESSO

1-B 2-A 3-A 4-A 5-E 6-D 7-B 8-D 9-E 10 -

C
1M1-B 12-D 13-C 14-A 15-E 16-B 17-D 18-A 19-E 20-C
21-D 22-C 23-A 24-E 25-B 26-B 27-D 28-C 29-A 30-E

D

31-C 32-D 33-A 34-B 35-C 36-A 37-C 38-E 39-B 40-

009. PROVA OBJETIVA
TECNICO EM SAUDE BUCAL

1-B 2-A 3-A 4-A 5-E 6-D 7-B 8-D 9-E 10 -
11 -B [12 - D 13- C 14 -A [15-E 16-B 17 -D 18 -A 19 -E 20 -
21-B 22-C 23-E 24-D 25-A 26-D 27-C 28-E 29-A 30-

PENSE
G NO QUE
Piracicaba, 24 d: janeiro de 2023. A AG UA .
SECRETARl MUNICIPAL FAZ POR VUCE
DE EDUCACAO E MUDE
SUA ATITUDE

Processo 140.525/2022

T W N N

31-E 32-A 33-D [34-B 3-C 36-A 37-E 38-C 39-D |40 -

A Secretaria Municipal de Educagdo torna publico o resultado da Chamada Publica n° 04/2022,
que tem por objeto a aquisi¢cdo de suco natural de uva da Agricultura Familiar e do Empreen-
dedor Familiar Rural, para o atendimento ao Programa Nacional de Alimentagao Escolar/PNAE,
conforme Lei n°® 11.947, de 16/07/2009, Resolu¢do n° 06 do FNDE. de 08 de maio de 2020.

PARTICIPANTES:

1. COOPERATIVA DOS TRABALHADORES DA REFORMA AGRARIA TERRA LIVRE LTDA
CNPJ: 10.568.281/0001-37

01 34.000 Unid.  Sucodeuva1 litro R$ 14,44 @ @ 6
02 56.000 Unid.  Suco de uva 200 ml R$ 3,49

2. COOPERATIVA DE PRODUGAO E CONSUMO FAMILIAR NOSSA TERRA LTDA
CNPJ: 05.047.086/0001-21

01 34.000 Unid. Suco de uva 1 litro R$ 14,44
02 56.000 Unid.  Suco de uva 200 ml R$ 3,49

3. COOPERATIVA VINICOLA GARIBALDI LTDA

CNPJ: 90.049.156/0001-50
01 34.000 Unid.  Sucodeuva 1 litro R$ 14,44 @
02 56.000 Unid. Suco de uva 200 ml R$ 3,49

CLASSIFICACAO:

COOPERATIVA DOS TRABALHADORES DA REFORMA AGRARIA TERRA LIVRE LTDA

Critério: ndo houve participantes do Estado de S&o Paulo; Unica cooperativa participante que
possui agricultores de assentamento de reforma agraria; apresentou documentagdes e amostras
dentro do prazo e conforme especificacdes do edital.

Publique-se e aguarde-se o prazo recursal de 05 dias Uteis.

A_A_A__ Semae alerta! Seja consciente e nao desperdice dgua

Piracicaba, 23 de janeiro de 2023.

s

e U www.semaepiracicaba.sp.gov.br

~ BRUNO CESAR ROZA ) @/ ® SEMANE ATENDIMENTO 24 HORAS
SECRETARIO MUNICIPAL DE EDUCAGAO
PIRACICABA 115 ou 0800-7729611

Prefeitura do Municipio

SECRETARIA MUNICIPAL

DE SAUDE

A Prefeitura Municipal de Piracicaba vem por meio deste, notificar a empresa Rhodes Distribui-
dora de Materiais Hospitalares, de que foi aberto Processo Administrativo para apurar possivel
infracdo contratual, referente ao Pregdo Eletronico 642/2021. Abre-se vistas ao Processo e prazo
de 05 (cinco) dias Uteis para defesa.

Piracicaba, 03 de janeiro de 2023.

Dr. Filemon de Lima Silvano
Secretario Municipal de Saude
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PREFEITURA DO MUNICIPIO DE PIRACICABA

ESTADO DE SAO PAULO

PROCESSO SELETIVO
RESIDENCIA MEDICA 2023

002. PROVA OBJETIVA

ACESSO DIRETO
Cirurgia Geral, Clinica Médica, Medicina de Familia e Comunidade,
Ortopedia e Traumatologia e Pediatria

# Vocé recebeu sua folha de respostas e este caderno contendo 50 questdes objetivas.
+ Confira seus dados impressos na capa deste caderno e na folha de respostas.

+ Quando for permitido abrir o caderno, verifiqgue se estd completo ou se apresenta imperfeicoes. Caso haja algum
problema, informe ao fiscal da sala para a devida substituicao desse caderno.

Leia cuidadosamente todas as questdes e escolha a resposta que vocé considera correta.

Marque, na folha de respostas, com caneta de tinta preta, a letra correspondente a alternativa que vocé escolheu.
A duracao da prova é de 3 horas, ja incluido o tempo para o preenchimento da folha de respostas.

S6 sera permitida a saida definitiva da sala e do prédio apds transcorrida 1 hora do tempo de duragdo da prova.

* 6 & o o

Deverdo permanecer em cada uma das salas de prova os 3 Ultimos candidatos, até que o Ultimo deles entregue sua
prova, assinando termo respectivo.

* Ao sair, vocé entregara ao fiscal a folha de respostas e este caderno.
* Até que vocé saia do prédio, todas as proibicOes e orientagdes continuam validas.

AGUARDE A ORDEM DO FISCAL PARA ABRIR ESTE CADERNO.

Nome do candidato ]

C ) O

FUNDAGAO v

vunesp ¢

Confidencial até o momento da aplicagdo.
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01.

02.

03.

CLINICA MEDICA

Mulher de 24 anos é atendida em consulta de rotina. Ela
se queixa de episddios de cefaleia, associada a nauseas,
sintomas visuais e sensibilidade a luz. A dor ¢ latejante,
pulsatil e unilateral. O sono melhora os sintomas. Refere
que o quadro tem atrapalhado sua vida diaria.

Uma vez decidido iniciar uma medida profilatica para o
quadro descrito, a conduta inicial de escolha é

(A
B

escitalopram.

fluoxetina.

D

)
)

C) gabapentina.
) propranolol.
)

(
(
(
(E) rizatriptano.

Mulher de 75 anos com diabete melito tipo 2 e hiper-
lipidemia se queixa de periodos de dor toracica aos
esforgos fisico ha 2-3 anos. No dia anterior, ela relata
que sentiu a dor no peito ao subir uma escada e em
seguida desmaiou. Ao exame fisico: no momento esta
bem, sem sintomas; pressao arterial: 132 x 98 mmHg;
frequéncia cardiaca: 82 bpm; ausculta cardiaca: sopro
sistolico em crescendo-decrescendo aspero, melhor
audivel no segundo espaco intercostal da borda ester-
nal direita.

O diagnéstico mais provavel é

A) aneurisma de aorta.

B) estenose adrtica.

D

(A)

(B)

(C) insuficiéncia mitral.
(D) miocardiomiopatia hipertréfica.
(E)

E) miocardiomiopatia restritiva.

Mulher de 76 anos com histéria de cancer de pulmao che-
ga ao pronto-socorro com fraqueza 2 dias apos tratamen-
to quimioterapico ambulatorial. Os sinais vitais sdo nota-
veis para pulso: 80/min; pressao arterial: 110 x 70 mmHg;
frequéncia respiratéria: 18 ipm. Exames séricos: sodio:
120 mEg/L. Ela recebe 2 litros de soro fisioldgico duran-
te 1 hora e evolui com uma crise convulsiva. Novo sédio
coletado € de 116 mEq/L.

A etiologia mais provavel do quadro clinico dessa
paciente é

(A) liberagdo inapropriada de horménio antidiurético
(ADH).

(B) metastase no sistema nervoso central.

(C) neutropenia febril com sepse.

(D) pseudohiponatremia.

(E)

E) toxicidade pela quimioterapia.

PMPR2210/002-AcessoDireto

04.

05.

06.

07.

Em relagdo a celulite, é correto afirmar que

(A) a avaliagao ultrassonografica nao € util para descar-
tar a presenga de um abscesso extenso.

(B) a tomografia computadorizada é util para descartar
fasciite necrotizante.

(C) a aspiracao por agulha da celulite ndo complicada
raramente é capaz de identificar um organismo cau-
sador da infecgao.

(D) o acometimento bilateral das extremidades inferiores
€ muito frequente.

(E) febre e leucocitose sdo fundamentais para o
diagnostico.

Mulher de 31 anos apresenta quadro de taquicardia,
ansiedade, irritabilidade, tremores, palpitagbes, intoleran-
cia ao calor e perda de peso. Ela ndo esta gravida. Na
regido cervical, nota-se bdcio a inspegéo (grau Ill) e ndo
ha oftalmopatia. O horménio estimulante da tireoide esta
suprimido e o T4 livre aumentado (3,3 ng/dL). A cintilo-
grafia da tireoide mostra uma absor¢do aumentada difu-
samente. A pesquisa de imunoglobulina estimulante da
tireoide é positiva (3,1 UI/L).

O melhor tratamento para doenga de base dessa
paciente é

(A) B-bloqueador.

(B) cirurgia.

(C) iodo radioativo.
(D) litio.

(E)

E) propiltiouracil.

Mulher de 38 anos é admitida com dor abdominal e febre
na ultima semana. A creatinina sérica ¢ de 3,1 mg/dL
(era de 1,0 mg/dL ha 6 meses) além de plaquetopenia.
Sorologias e autoanticorpos foram coletados e estao pen-
dentes. A bidpsia renal ¢ feita e revela lesao endotelial e
deposigédo de trombos/fibrina nos capilares glomerulares
e arteriolas.

O diagndstico mais provavel nessa paciente é
(A) glomerulonefrite proliferativa focal.
(B) sindrome hemolitico-urémica.

(C) sindrome de Goodpasture (doenga antimembrana
basal glomerular).

(D) vasculite de hipersensibilidade.
(E) vasculite por anticorpo anticitoplasma de neutrofilo.

Homem de 40 anos € avaliado 10 dias apdés uma visita
ao pronto-socorro com tosse, desconforto toracico, chiado
e falta de ar. Ele foi tratado com salbutamol nebulizado
e prednisona por 5 dias. Desde o término do corticoide,
refere que tem se sentido bem, sem sintomas e sem
necessidade de uso do salbutamol. Ao exame fisico, os
sinais vitais sdo normais. A saturagdo de oxigénio é de
98% em ar ambiente. O exame cardiopulmonar no é dig-
no de nota. A espirometria € normal.

Nesse paciente, o manejo mais adequado &

(A) iniciar budesonida-formoterol.
(B) iniciar fluticasona.

(C) solicitar um hemograma e dosagem de IgE sérica.
(D
(

E

solicitar a dosagem de éxido nitrico exalado.

~ — ~— ~

solicitar o teste de provocagao com metacolina.
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08.

09.

10.

Mulher de 55 anos de idade vem apresentando dor de
intensidade progressiva no ombro esquerdo ha um més.
O histérico médico ¢é significativo para obesidade e dia-
bete tipo 2. Nao ha febre nem histérico de problemas em
coluna cervical ou ombros. Ao exame fisico: ombro direito
normal; ha dor intensa difusamente ao redor do ombro
esquerdo a movimentagéo, associada a redugao passiva
e ativa dos movimentos em todos os planos; a forga e a
sensibilidade de ambos os bragos sdo normais. Radio-
grafias simples do ombro esquerdo s&o normais.

Além de analgésico e anti-inflamatdrio, a préxima condu-
ta recomendada é

injecao de corticosteroide na articulagéo glenoumeral.

injecao de corticosteroide no espago subacromial.

(A)

(B)

(C) ressonancia magnética do ombro afetado.

(D) tomografia computadorizada do ombro afetado.
(E)

encaminhamento para fisioterapia.

Homem de 21 anos de idade, previamente higido, sem
comorbidades, & atendido apds consumo excessivo de
bebida alcodlica durante a noite anterior. Ele apresentou
varios episodios de vomitos reentrantes, evoluindo com
o aparecimento de estrias de sangue vermelho vivo na
émese. Apos hidratagao fluida e antieméticos, o paciente
encontra-se em repouso confortavel e hemodinamica-
mente estavel. O teste do guaiaco fecal é negativo e o
abdome é flacido e indolor.

A causa mais provavel do sangramento é

A) doenca ulcerosa péptica.

B) esofagite erosiva aguda.

D) laceracao de Mallory-Weiss.

(A)
(B)
(C) gastrite aguda induzida pelo alcool.
(D)
(E)

varizes esofagicas.

Homem de 59 anos procura a unidade de saude se quei-
xando de fraqueza, fadiga e tontura ha 3-4 meses. Ele
€ vegano e pratica a ioga, mas notou recentemente um
agravamento do desequilibrio durante as atividades. Os
exames laboratoriais sdo notaveis para hemoglobina de
9,8 g/dL; volume corpuscular médio de 111 fL; bilirrubina
indireta de 2,2 mg/dL; desidrogenase latica de 662 U/L. O
esfregaco periférico mostra hipersegmentagéo de neutro-
filos e macro-ovalécitos.

Considerando a principal hipétese diagnéstica, constitui
uma complicagao frequente da doenca:

A) deméncia tratavel.

B) degeneragao cerebelar.

D

(A)
(B)
(C) hemdlise intravascular.
(D) miopatia.

(E)

E) oftalmoplegia.

Confidencial até o momento da aplicagdo.

CIRURGIA GERAL

Leia o caso a seguir para responder as questdes de numeros
1Me12.

Crianga de 6 anos, vitima de acidente automobilistico, da
entrada em PS trazida por familiares, consciente, chorosa,
com dificuldade para respirar, taquidispneica, PA estavel,
taquicardica, com saturagdo de O2 baixa, escoriagdo em
hemitérax direito, sem sangramento ativo. A equipe de plan-
tonistas prestou atendimento seguindo as etapas do ATLS
e foi constatada presenga de pneumotérax simples. Apos
drenagem toracica, houve melhora do quadro respiratério.

1.

12.

Com relagdo ao trauma toracico nesta crianga, é correto
afirmar que

(A) a lesdo toracica que originou o pneumotérax € a
principal causa de morte em casos de traumatismo
pediatrico e responde por 35% das internagdes hos-
pitalares relacionadas com os traumas.

(B) o trauma toréacico fechado, particularmente causado
por veiculo automotor, como foi o caso, é responsa-
vel pela maioria das lesdes toracicas em criangas.

(C) as costelas nas criangas sao principalmente cartilagi-
nosas e, portanto, mais maleaveis, assim, uma crian-
¢a raramente tera lesdo intratoracica significativa,
mesmo com evidéncia 6bvia de fratura de costelas.

(D) a ruptura traqueobrénquica em crianga resulta em
vazamento de ar macigo, sendo uma das causas de
pneumotorax simples nessa faixa etaria.

(E) aruptura traqueobrénquica pode ocasionar pneumo-
térax hipertensivo, e o alargamento do mediastino na
radiografia de térax em crianga € muito frequente e
fundamental para o diagndstico.

Supondo que essa crianga tivesse tido um traumatismo
cranioencefalico associado ao trauma toracico e que o
nivel de consciéncia dela estivesse se deteriorando, a
intubacao orotraqueal se faria necessaria. Assinale a al-
ternativa que descreve especificidades da crianca que
devem ser observadas para realizar esse procedimento.

(A) O tamanho do tubo endotraqueal adequado pode ser
estimado como equivalente ao didametro do terceiro
digito da crianga.

(B) O limiar para a intubagdo endotraqueal, especial-
mente apos sedacao excessiva, deve ser alto.

(C) A traqueia na crianga € mais curta e proporcional-
mente mais estreita, enquanto a laringe é mais pos-
terior e mais caudal em relagao a do adulto.

(D) A epiglote da crianga € mais maledvel, em forma de
“U” ou “V”, e 0 dngulo da mandibula € menor que no
adulto.

(E) O diametro interior do tubo endotraqueal pode ser
calculado pela idade do paciente (em anos) dividida
por 4 mais 4.
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Leia o caso a seguir para responder as questdes de niumeros
13 e 14.

Homem 71 anos, natural de Aguas Claras, residente em S&o
Paulo, divorciado, com histéria de apresentar fezes finas com
sangramento ha 4 meses, acompanhada de emagrecimento
significativo, desconforto abdominal em hipogastrio, procurou
servico médico de emergéncia por ter tido um episodio de
sangramento anal de grande monta ha 1 dia, acompanhado
de tontura e sensacgao de desfalecimento. Ao EF, apresenta-
-se com instabilidade hemodinamica e confusdo mental.

13. Assinale a alternativa que melhor descreve o atendimen-
to inicial.

(A) Deve-se dirigir a atencéo para o historico clinico e
para o exame fisico, pois a histéria ajuda a fazer uma
avaliagdo preliminar do local e da causa do sangra-
mento e das condigbes clinicas significativas que
possam determinar ou alterar o curso da terapia e,
consequentemente, conduzir ao melhor tratamento,
independente do tempo que isso leve.

(B) Encaminhar o paciente para colonoscopia € o proce-
dimento diagndstico inicial de escolha, uma vez que
o local da hemorragia é detectado, tendo a vantagem
de ser também terapéutico, o que reduz os riscos
para o paciente e os custos para o hospital.

(C) Encaminhar o paciente para endoscopia precoce
com terapia dirigida, o que pode reduzir a necessida-
de de transfusao sanguinea, indicagdo de cirurgia e
a permanéncia hospitalar, sendo altamente positiva
para identificar uma lesédo Gl alta e, se negativa, para
direcionar a atengao para uma fonte Gl baixa.

(D) Uma avaliagdo inicial rapida possibilita a determi-
nacao da urgéncia da situagdo que demanda ime-
diata reanimacao volémica, com a estabilizacao das
condi¢cdes hemodindmicas do paciente e o estabe-
lecimento de um meio para a monitoragdo da perda
sanguinea ativa.

(E) Indicagao de laparotomia exploradora de urgéncia
com o proposito de elucidar com mais rapidez o diag-
nostico e proporcionar uma terapéutica efetiva para
0 caso, 0 que reduz os riscos para o paciente e os
custos para o hospital.

14. Qual o diagndstico mais provavel nesse caso?
(A) Doengca inflamatdria intestinal.
(B) Doenca hemorroidaria.
(C) Neoplasia de colon esquerdo.
(D) Colite isquémica.

(E) Fissura anal.

PMPR2210/002-AcessoDireto

15. Mulher, 27 anos, obstipada crénica, sem comorbidades
ou antecedentes familiares de doencas neoplasicas,
apresentou sangramento ao evacuar, que tingiu a agua
do vaso sanitario, fazendo-a procurar servico médico.
Paciente encontrava-se estavel hemodinamicamente.
Foi realizado exame proctoldgico, no qual se evidencia-
ram alteracdes. Com base nessas informagdes, qual é o
diagndstico mais provavel?

A) Doenga hemorroidaria.

B) Neoplasia de coélon direito.

D

(A)

(B)

(C) Angiodisplasia.
(D) Diverticulose.
(E)

E) Colite.

16. Um homem com 49 anos queixa-se de dor abdominal in-
termitente em forma de colica ha 18 horas, acompanhada
de vbmitos biliosos. Ele diz que os sintomas comegaram
aproximadamente trés horas apds o almogo do dia an-
terior, melhoraram depois que vomitou, mas retornaram
cerca de duas horas depois. Ele sentiu vontade de eva-
cuar logo ap6s o inicio da dor, mas néo houve eliminagao
de flato nem de fezes desde entdo. O paciente nega
quaisquer episodios semelhantes prévios e ndo tem ou-
tros sintomas clinicos no momento. Foi submetido a uma
laparotomia exploradora por traumatismo abdominal ha
trés anos.

Ao exame, T: 36,5°C, FC: 105 bpm, PA: 140/80 mmHg e
FR: 24 mpm.

Abdome: distendido, cicatriz na linha média supra e in-
fraumbilical, RHA aumentados, com surtos ocasionais de
timbre metalico, discretamente doloroso a palpag¢ao pro-
funda, DB negativo. Toque retal sem fezes na ampola retal.
Os exames laboratoriais revelam niveis normais de
eletrolitos.

Aleucometria é de 16.000/mm2, com 85% de neutrdfilos,
4% de bastdes, 10% de linfocitos e 1% de mondcitos; a
hemoglobina e o hematdcrito séo de 18 g/dL e 48% res-
pectivamente.

Foram feitas radiografias abdominais nas posi¢des supi-
na e ortostatica, que mostram o intestino delgado dilata-
do, com niveis hidroaéreos presentes.

Qual é o diagndstico sindrédmico mais provavel?

A) Abdome agudo inflamatorio.

B) Abdome agudo obstrutivo.

(A)

(B)

(C) Abdome agudo vascular.

(D) Abdome agudo hemorragico.
(E)

E) Abdome agudo perfurativo.
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17.

18.

19.

Mulher, 74 anos, diabética, com quadro de colecistite foi
submetida a uma colecistectomia por videolaparoscopia
de urgéncia, durante a qual houve vazamento de bile.
Com relacao a antibioticoterapia para esse caso, assina-
le a alternativa correta.

(A) Nao ha indicagdo de antibioticoterapia profilatica,
pois a bile € um fluido orgéanico e estéril, e a cirurgia
pode ser considerada limpa.

(B) O tempo ideal para administrar a antibioticoprofilaxia
€ de 6 a 8h antes da incisao, o que inviabiliza seu uso
em uma cirurgia de urgéncia, como a apresentada.

(C) Se for indicado o emprego de dreno abdominal, a
utilizagéo de antibioticos, neste caso, € dispensavel.

(D) Na utilizagdo de antibidticos para os casos como o
dessa paciente, geralmente sdo empregados a cef-
triaxona e metronidazol.

(E) A classificagdo esperada da ferida do procedimento
cirurgico planejado é indiferente na deciséo do es-
pectro antibiético adequado.

Mulher de 44 anos, aposentada, procura atendimento
médico por quadro de dor e abaulamento na regido ingui-
nal a direita ha 8 meses, 0 que vem atrapalhando suas
atividades diarias. Como antecedente pessoal, paciente
é portadora de HAS e DMII, tabagista 30 magos-ano.

Pai falecido com doenca cardiaca.

Ao Exame Fisico, constatada hérnia inguinal direta —
NYHUS II, redutivel, a direita.

Assinale a alternativa que melhor descreve a conduta
para esse caso.

(A) A paciente ndo tem indicacdo de cirurgia pela pre-
senga de comorbidades.

(B) Ha indicagéo de cirurgia de urgéncia pelo risco de
complicagoes.

(C) Deve ser realizada anamnese AMPLA, para avaliar
0 risco cirurgico.

(D) A avaliagdo pré-operatoéria deve ser realizada para
classificar o risco cirurgico.

(E) Apresencaa de HAS contraindica a cirurgia por vide-
olaparoscopia.

Mulher, 32 anos, da entrada em pronto socorro com his-
téria de queda da propria altura na rua, com ferimento
corto contuso extenso em antebrago, ndo atingindo a su-
perficie articular, com sinais de sangramento. A melhor
sutura a ser realizada e o fio mais adequado a ser utiliza-
do séo respectivamente:

A) chuleio simples, mononylon.

B) sutura intradérmica, catgut.

D

(A)

(B)

(C) pontos simples, catgut.
(D) pontos em U, monocryl.
(E)

E) pontos simples, mononylon.

Confidencial até o momento da aplicagdo.

20.

21.

22,

Mulher de 76 anos da entrada no PS com histéria de me-
lena ha duas horas, acompanhada de desconforto abdo-
minal difuso, nduseas e sinais de instabilidade hemodina-
mica, referindo ser portadora de Ulcera péptica gastrica. A
abordagem inicial dessa paciente devera ser:

(A) via aérea definitiva com ventilagao assistida e repo-
sicdo volémica.

(B) passagem de sonda de Sengstaken-Blakemore.
(C) realizagao de endoscopia digestiva alta imediata.
(D) indicar colonoscopia na primeira hora do atendimento.

(E) encaminhar o paciente para realizagdo de TIPSS.

GINECOLOGIA E OBSTETRICIA

O sobrepeso e a obesidade estdo cada vez mais frequen-
tes nas mulheres brasileiras e muitas alteragdes enddcri-
nas estéo presentes, o que compromete a regularidade dos
ciclos menstruais e afeta diretamente o sistema reprodutor
feminino, causando alteragédo na esteroidogénese folicular
e no recrutamento anormal de ovdcito. Assinale a alternati-
va que apresenta a causa principal dessas alteragdes.

(A) O aumento dos pulsos de FSH.
(B) Adiminuicao da produgéo de estrogénios.
(C) O aumento da produgéo de progesterona.
(D) Adiminuigao dos pulsos de LH.

(E) O aumento do horménio antimulleriano.

As glandulas de Bartholin tém como principal fungao
secretar muco para garantir a lubrificagédo vaginal e vul-
var. Porém, elas sdo propensas a infecgdes, podendo
resultar em dor vestibular e dispareunia. Assinale a alter-
nativa que apresenta a melhor estratégia no tratamento
da paciente com abscesso da glandula de Bartholin.

(A) Gelo e analgésicos.

(B) Antibioticoterapia, anti-inflamatdrios e analgésicos.
(C) Drenagem e antibioticoterapia.

(D) Antibioticoterapia e remogéo cirurgica.

(E) Compressa morna, assepsia local e controle em 2
a 3 dias.

PMPR2210/002-AcessoDireto
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23. A ginecologia nada mais é do que uma grande clinica
médica com particularidades de género. Desse modo, as
complicages cirurgicas representam para o médico uma
espécie de insucesso e, para o paciente, situagcdo de ma
pratica. Essa dualidade somente sera desfeita se segui-
das algumas regras basicas pelo médico, por sua equi-
pe e pela paciente operada. Quanto a antibioticoprofilaxia
nas cirurgias ginecoldgicas, assinale a alternativa que de-
monstra corretamente quando ela deve ser indicada.

(A) Sempre deve ser realizada em cirurgias limpas.

(B) Em cirurgias potencialmente contaminadas.

(C) Deve ser iniciada apds a incisao cirurgica.

(D) Deve ser iniciada 3 horas antes do inicio da cirurgia.

(E) Deve ser mantida até a retirada da sonda vesical
de demora.

24. Paciente obesa, foi submetida a histerectomia total
abdominal mais salpingooforectomia bilateral por can-
cer de endométrio. Assinale a alternativa que apresen-
ta a melhor orientacédo pés-operatéria.

(A) Mobilizagao precoce.

(B) Repouso no leito até a recuperagdo do transito
intestinal.

(C) A reintrodugéo alimentar deve obedecer a progres-
sdo de dieta liquida, leve, branda e geral.

(D) A retirada da sonda vesical de demora deve aguar-
dar a saida da paciente do leito.

(E) Por a paciente ser obesa, deve-se introduzir hepari-
na de baixo peso molecular 3h apds a cirurgia.

25. O ginecologista enfrenta em seu dia a dia um sério pro-
blema que é o diagnéstico das leucorreias vaginais, visto
que o diagndstico incorreto acarreta no tratamento incor-
reto. Desse modo, com relagao as infecgdes ginecoldgicas
em que sao recomendadas sistematicamente a captagéao
e o tratamento do parceiro sexual, assinale a alternativa
correta.

(A) Cervicite por gonococo, DIP e tricomoniase.

(B) Cervicite por clamidia, vaginose e tricomoniase.
(C) Cervicite por gonococo, tricomoniase e candidiase.
(D) Cervicite por clamidia, vaginose e candidiase.

(E) Cervicite por clamidia, DIP e vaginose.

PMPR2210/002-AcessoDireto

26. Sobre a mastite puerperal, assinale a alternativa correta.

(A) A principal porta de entrada da bactéria na mastite
puerperal sdo as lesbées de pele da mama, causadas
por escoriagdes por prurido.

(B) A infecgéo ocorre, principalmente, da segunda a
quinta semanas do puerpério.

(C) E. coli é o principal germe causador da doenga.

(D) As infecgbes causadas pelo estafilococo geralmente
evoluem para celulite.

(E) Os antibioticos utilizados podem ser inicialmente por
via oral e as quinolonas sao indicadas como primeira
linha de tratamento.

Leia o caso clinico a seguir para responder as questbes
27 e 28.

Paciente GII PI 1N (ha 3 anos) AO, deu entrada no
pronto-socorro obstétrico (PSO) por perda de liquido via
vaginal ha cerca de 2 horas. |G por ultrassom precoce
de 36 semanas. Nega comorbidades. Pesquisa de EGB
(Streptococcus agalactiae beta hemolitico do grupo B)
negativo (< 5 semanas). Nega dor tipo contragéo uterina.
Ao exame obstétrico: DU (dindmica uterina) ausente, exa-
me especular: saida de liquido claro pelo orificio externo do
colo uterino, BCF (batimentos cardiacos fetais): 140 bpm,
MF presentes, toque vaginal (TV): colo impérvio, grosso e
posterior. Cardiotocografia: normal. PA 100 x 70 mmHg.

27. Assinale a alternativa que demonstra a conduta adequa-
da para o caso.

(A) Coleta de hemograma, PCR, Urocultura. Se exames
normais, alta, com orientagbes de retorno no PSO
3/3 dias.

(B) Coleta de hemograma, PCR e urocultura. Se exa-
mes alterados, prescrever Amoxicilina e Azitromicina
via oral, via ambulatorial e retorno ao pré-natal.

(C) Internagéo, coleta de exames laboratoriais e parto
cesariano.

(D) Internagéo, coleta de exames laboratoriais e indugéo
do trabalho de parto com misoprostol.

(E) Internagéo, coleta de exames laboratoriais e dilata-
¢ao do colo uterino com sonda de Foley.

Confidencial até o momento da aplicagdo.
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28.

29.

30.

Em um determinado momento, a paciente entrou em tra-
balho de parto. Nega alergias. Foi reavaliada, sendo o
exame fisico/obstétrico: bom estado geral, afebril, eucar-
dica e eupneica; TV: 4-5 cm, médio, medianizado, bolsa
rota (liquido claro) ha 18 horas, sem sinais de fisometria,
apresentacao cefalica. Exames laboratoriais normais. DU:
3/10°/140”, BCF: 130 bpm. Sobre a continuagéo da condu-
¢ao do caso, assinale a alternativa correta.

(A) Introducdo de Ampicilina dose de ataque e manuten-
¢ao, por prematuridade fetal.

(B) Introdugéo de Ampicilina dose de ataque e manuten-
¢ao, por ser um caso de RPMO (ruptura prematura
de membranas) ha 18 horas.

(C) Introducgéao de Penicilina G cristalina dose de ataque
e manutencgao, por prematuridade fetal.

(D) Introducgao de Penicilina G cristalina dose de ataque
e manutengao, por ser um caso de RPMO (ruptura
prematura de membranas) ha 18 horas.

(E) Nao ha necessidade de antibioticoprofilaxia, por pes-
quisa EGB ter sido negativa ha menos de 5 sema-
nas, no pré-natal.

Paciente de 38 anos, Gll PO Al, deu entrada no PSO com
queixa de sangramento vaginal em pequena quantida-
de e dor em hipogastrio de inicio subito. |G cronoldgica
de 7 semanas. Nega ultrassom prévio. PA 90 x 60 mmHg,
FC: 105 bpm, exame fisico: TV (toque vaginal) bimanual:
dor a descompressao brusca positiva, colo impérvio, grosso
e posterior. Dor a mobilizagdo do colo uterino. Fundo uteri-
no intra-pélvico. Especular: vagina com minima quantidade
de sangue. Sem sangramento ativo. Beta HCG quantitativo:
3.000 mlU/mL. Diante do quadro exposto, assinale a alter-
nativa que apresenta a suspeita diagndstica mais provavel.

(A) Aborto retido.
(B
(C
(
(

) Ameagca de aborto.
)

D) Gestagao ectdpica rota.
)

Gestacao molar.

E) Torgéo de ovario.

Paciente de 34 anos, Gll PI 1C (ha 5 anos) A0, IG 34
semanas. Deu entrada do PSO com queixa de dor abdo-
minal de inicio subito e sangramento vaginal em moderada
quantidade vermelho escuro. Ao exame fisico/obstétrico:
PA 150 x 100 mmHg, BCF 120 bpm, DU ausente, tbnus
uterino aumentado, dor a descompressao brusca negati-
va. Especular: moderada quantidade de sangue vermelho
escuro coletado em conduto vaginal, associado a coagu-
los. Frente ao caso, assinale a alternativa que representa
o diagndstico e a conduta adequados.

(A) Placenta prévia; ultrassom transvaginal, internagéo
para controle de sangramento.

(B) Descolamento prematuro de placenta; cesarea de
emergéncia.

(C) Rotura de vasa prévia; cesarea de emergéncia.

(D) Ruptura de seio marginal; internagéo e controle de
sangramento.

(E) Rotura uterina; cesarea de emergéncia.

Confidencial até o momento da aplicagdo.

31.

32,

PEDIATRIA

Recém-nascido no alojamento conjunto € submetido as
triagens neonatais e apresenta triagem de cardiopatia
congénita critica, realizada com 24 horas de vida, com
saturagdo de 95% em membro superior direito e 93% em
membro inferior esquerdo. Assinale a alternativa correta.

(A) O teste é positivo, porém nao deve ser levado em
consideragéo, pois foi realizado antes de 48 horas de
vida, fora do periodo indicado para sua realizagao.

(B) O teste é positivo, pois um dos valores de saturagéo
encontra-se abaixo de 95%; deve-se repetir o teste
em 1 hora.

(C) O teste € negativo, ja que a diferenca entre a satura-
¢ao pré e pos-ductal € menor que 3 pontos percentu-
ais; nao €& necessario repetir o exame.

(D) O teste é positivo, pois esta abaixo do valor de satu-
ragdo-alvo do recém-nascido; deve-se solicitar ime-
diatamente um ecocardiograma.

(E) O teste ndo pode ser considerado, pois foi realizado
com técnica incorreta.

Pré-escolar do sexo feminino, com 4 anos de idade, com-
parece a Unidade Basica de Saude para realizagdo de
uma consulta de rotina. Na antropometria, observa-se
peso de 18 kg o que corresponde para aidade um escore-z
de +0,80. Sua estatura para idade esta no escore-z: —1,10
(98 cm) e o indice de massa corpérea (IMC) esta no escore
z: +2,12 (IMC = 18,7 kg/m?). Assinale a altenativa corre-
ta sobre a classificacdo antropométrico-nutricional dessa
crianga, de acordo com os critérios atuais da Organizagéo
Mundial de Saude e do Ministério da Saude.

(A) Aanalise do peso identifica o baixo peso para idade.
(B) A analise do IMC identifica eutrofia.

(C) Aanadlise da estatura identifica a baixa estatura para
a idade.

(D) A analise da estatura identifica estatura adequada
para a idade.

(E) Aanalise do IMC identifica risco de sobrepeso.
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33.

34.

Escolar do sexo masculino, 7 anos de idade, apresenta
obstrucao nasal, coriza clara e dor de garganta ha 6 dias.
Fez uso de anti-inflamatério nos dltimos 2 dias. Apresen-
tou, ha 4 dias, aumento da frequéncia das evacuagdes
e fezes amolecidas, quadro que melhorou em cerca
de 48 horas. Apresenta, nas ultimas 24 horas, edema
periorbitario. Mae refere diminuicdo do volume urinario,
com aspecto mais escurecido da urina. Ao exame fisico,
apresenta-se com FR de 25 irpm, FC de 124 bpm e PA:
100 x 60 mmHg (valores menores que o percentil 90 para
a idade, sexo e altura). Ha edema periorbitario bilateral.
Exames laboratoriais: Urina tipo 1 com densidade 1025,
pH de 5, proteinas de 500 mg/dL, 3 leucécitos por cam-
po, 20 hemacias por campo. Arelagao proteina/creatinina
urinaria em amostra Unica foi de 2,1. A dosagem de albu-
mina é de 2,5 mg/dL, ureia 50 mg/dL e creatinina sérica
de 0,6 mg/dL. O diagnéstico mais provavel é

(A) glomerulonefrite aguda pds-infecciosa.
(B) sindrome hemolitico-urémica.

(C) sindrome nefrética.

(D) nefrite tubulointersticial por droga.

(E) infecgao do trato urinario.

Lactente com 40 dias de vida vem para consulta ambula-
torial de rotina. Os pais referem que ha cerca de 5 dias a
crianga esta mais chorosa, ndo se acalma ao ser colocada
no peito e acham que ela pode estar com alguma dor. Ela
apresenta crises de choro principalmente na madrugada
e chora por cerca de 3 horas seguidas. Mantém habito
intestinal diario, com fezes amareladas, 5 vezes ao dia.
Ha 2 dias comegou a apresentar sangramento em peque-
na quantidade nas fezes. Habito urinario normal. Dorme na
cama dos pais a noite toda e cochila durante o dia. Nao apre-
sentou febre, vémitos ou sintomas respiratérios. Apresenta
algumas regurgitagdes apés mamadas. Foi crianga nasci-
da a termo e esta em aleitamento materno complementado
com férmula infantil de partida. No exame clinico, esta em
bom estado geral, corada, hidratada, ganhando em média
10 g/dia, sem alteragbes de sinais vitais. Exame abdominal
normal e perineo sem lesdes. Assinale a alternativa que
apresenta a hipotese diagndstica mais provavel e a res-
pectiva conduta.

(A) Colica do lactente; introdugéo de probidticos e sime-
ticona.

(B) Alergia a proteina do leite de vaca; dieta materna de
exclusdo e uso de formula extensamente hidrolisada.

(C) Doenga do refluxo gastroesofagico; realizacdo de
teste terapéutico com omeprazol e domperidona.

(D) Crise transitéria da lactagdo e confusédo de bicos;
aumentar quantidade de complemento.

(E) Erro de técnica de mamada; usar uma pomada
cicatrizante na aréola da mae e aumentar o com-
plemento.

PMPR2210/002-AcessoDireto

35.

36.

Recém-nascido (RN) termo (39 semanas), Apgar 9/9, com
peso de nascimento de 2100 g, com sorologias maternas
normais, sem nenhuma intercorréncia na maternidade,
recebe alta com 3 dias de vida. No sexto dia de vida, é tra-
zido para atendimento, pois a crianga esta mais sonolenta,
nao esta acordando para mamar. Mae refere que a crianca
esta nervosa, pois apresenta tremores nas extremidades.
Na ultima hora comegou piscar mais, apresentar desvios
no olhar e sorrir reiteradamente. Sobre a conduta imediata
a ser realizada para esse RN, é correto afirmar:

(A) deve-se respeitar o ritmo de alimentagdo determina-
do pela crianga e suas caracteristicas comportamen-
tais e dar alta da unidade de emergéncia.

(B) deve-se estimular o aleitamento materno, estimulan-
do-se e tentando acordar a crianga periodicamente e
dar alta da unidade de emergéncia.

(C) deve-se colher um hemograma e manter observa-
¢ao clinica de 24 horas pela possibilidade de sepse
e indicar fototerapia.

(D) deve-se realizar expansé&o volémica imediata e colher
gasometria apds a hidratagéo.

(E) deve-se avaliar a glicemia e prescrever fenobarbital.

E lamentavel que a queda de cobertura vacinal ja é
realidade no Brasil ha alguns anos. Uma das varias
explicagbes para esse fendbmeno consiste na amplifi-
cacao de divulgagédo de fake news e mitos sobre as
vacinas. Sobre contraindicagdes e efeitos adversos
das vacinas, assinale a alternativa correta.

(A) A vacina oral contra o rotavirus humano nao deve ser
contraindicada em bebés com refluxo gastroesofagico.

(B) Uso de corticoterapia com prednisolona, na dose de
1 mg/kg, por uma semana, por quadro de sibilancia
em crianga com 1 ano de vida, indica postergacao da
vacina contra sarampo, caxumba e rubéola por, pelo
menos, 3 meses.

(C) A vacina contra o papilomavirus humano associa-se
com o estimulo para a pratica sexual ndo protegida
entre adolescentes.

(D) Uso de antibioticoterapia para infecgdo de vias
aéreas superiores contraindica uso de vacinas
com componentes vivos.

(E) Febre alta, sonoléncia e choro incontrolavel e per-
sistente contraindicam doses posteriores da vacina
triplice bacteriana com células inteiras do compo-
nente pertussis.

Confidencial até o momento da aplicagdo.
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37.

38.

Pré-escolar, sexo masculino, com 3 anos, apresenta
quadro febril agudo (até 38 graus), com dor de gargan-
ta e cefaleia ha cerca de 48 horas. Refere coriza hia-
lina e pouca tosse. Nao apresenta vémito ou diarreia.
Nao apresenta doencgas de base. No exame fisico esta
em bom estado, corado, sem alteragdes de seus sinais
vitais, com alguns ganglios fibroelasticos de até 0,5 cm
em regido cervical anterior bilateralmente. Oroscopia
com edema e moderada hiperemia. Demais aspectos
do exame fisico sem alteragbes significativas. Assinale
a alternativa que apresenta a conduta mais adequada.

(A) Iniciar antibidtico, n&o solicitando nenhum exame
laboratorial.

(B) Solicitar prova rapida para o estreptococo e, mesmo
que negativa, iniciar antibiético.

(C) Solicitar prova rapida para o estreptococo e, se posi-
tiva, confirmar com a coleta da cultura de orofaringe.

(D) Solicitar prova rapida para o estreptococo e, se
negativa, colher cultura de orofaringe com introdu-
¢ao de antibioticoterapia até a disponibilidade do
resultado final.

(E) Prescrigdo de sintomaticos e acompanhamento
clinico.

Chega ao bergario um recém-nascido com 1 hora de
vida, filho de mae com HBsAg positivo diagnosticada
durante o pré-natal. Sobre a conduta especifica para
esse RN, deve-se

(A) manter a rotina de cuidados neonatais, administran-
do a vacina contra a hepatite B respeitando-se o
calendario preconizado pelo Programa Nacional de
Imunizagdes, pois 0 exame da mée indica que ela ja
esta imunizada para hepatite.

(B) administrar vacina contra hepatite B o quanto antes,
preferencialmente nas primeiras 12 horas de vida e
administrar imunoglobulina humana anti-hepatite B.

(C) administrar vacina contra hepatite B o quanto antes,
preferencialmente nas primeiras 12 horas de vida;
contraindicar aleitamento materno e ndo administrar
imunoglobulina humana anti-hepatite B.

(D) administrar somente imunoglobulina humana anti-
-hepatite B nas primeiras 12-24 horas de vida e
adiar vacina de hepatite B.

(E) prescrever antiviral e imunoglobulina humana anti-
-hepatite B nas primeiras 72 horas de vida.

Confidencial até o momento da aplicagdo.

39.

40.

Escolar, sexo masculino, com 5 anos de idade, estava
brincando com seu irmao em uma casa de campo quan-
do apresentou subitamente edema labial, tosse, rouqui-
dao, dispneia e vomitos. O irmao adolescente refere que
estavam perto de uma colmeia. No exame fisico nédo
existem lesdes urticariformes. A pressao arterial estava
normal. ldentifica-se, na ausculta, alguns raros sibilos.
Sobre essa condicao, é correto afirmar que

(A) o diagndstico de anafilaxia & improvavel pela ausén-
cia da hipotensao arterial.

(B) aauséncia de urticaria pode ocorrer em uma anafila-
xia grave, potencialmente fatal.

(C) aprimeira droga a ser administrada nessa situagao é
o broncodilatador por via inalatéria.

(D) a dispneia e a ausculta pulmonar nessa situagéo
caracterizam a crise asmatica como grave.

(E) a primeira droga a ser administrada nessa situagao
deve ser a adrenalina por via subcutanea.

Pré-escolar, de 2 anos e 3 meses, chega a emergéncia
com dor em membro inferior direito, ndo conseguindo
ficar de pé ha cerca de 3 dias. Mae nega ter presenciado
trauma, porém diz que a crianga € cuidada pelos irmaos
de 8 e 11 anos enquanto ela trabalha. Ao exame clinico,
apresenta abaulamento e dor a palpacgao de coxa direi-
ta. A radiografia evidencia fratura cominutiva de porgao
proximal do fémur direito. Diante do caso, apds o trata-
mento da fratura, a conduta correta é

(A) solicitar radiografia de corpo inteiro, acionar o servi-
¢o social para avaliar o contexto do trauma, as con-
dicoes familiares e de moradia e comunicar o caso
para o Conselho Tutelar da localidade de moradia
da familia.

(B) abrir boletim de ocorréncia policial e impedir que a
mae deixe a unidade com a crianga, que esta corren-
do risco de vida.

(C) entender que a situagao adversa deu-se por fatalida-
de provocada por situagao social de vulnerabilidade
e encaminhar para acompanhamento com equipe de
saude da familia do seu territério.

(D) acionar o servigo social para avaliar as condi¢des
familiares e de moradia e providenciar os benefi-
Cios sociais necessarios e comunicar o caso para a
autoridade policial mais proxima ao hospital.

(E) solicitar exame e laudo de corpo de delito, junto ao
Instituto Médico Legal para complementar o prontua-
rio médico da crianca.
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41.

42,

43.

MEDICINA PREVENTIVA E SOCIAL

A Constituicdo Federal estabelece que “a saude é direito
de todos e dever do Estado, garantido mediante politi-
cas sociais e econbmicas que visem a redugéo do risco
de doenca e de outros agravos e ao acesso universal e
igualitario as agdes e servigos para sua promogao, pro-
tecdo e recuperagdo.” O conceito de “acesso universal
e igualitario” significa que ao Estado compete atender a
toda a populacéo

(A) por meio de servigos publicos e privados convenia-
dos ou contratados, de forma igual para todos.

(B) por meio de servigos publicos e privados convenia-
dos ou contratados, respeitando os direitos de cada

um, segundo as suas diferengas.

em qualquer local do mundo, por meio de servigos
publicos ou privados, quando necessario, de forma
igual para todos.

apenas por meio de servigos publicos, de forma igual
para todos.

apenas por meio de servigos publicos, respeitando
aos principios da equidade.

Partindo do pressuposto de que a saude tem como
fatores determinantes e condicionantes, entre outros, a
alimentacéo, a moradia, o saneamento basico, o meio
ambiente, o trabalho, a renda, a educacao, o transporte,
0 lazer e 0 acesso aos bens e servigos essenciais, é
correto afirmar que os niveis de salude da populagéo
expressam

(A) o estado nutricional das criangas, jovens e adultos.
(B) o seu grau de escolaridade.

(C) a forma como o Estado oferece os servigos de
cultura e lazer.

(D) aorganizagao dos servicos de assisténcia a saude e
a importancia das ac¢des de prevengao.

(E) a organizagao social e econémica do Pais.

Professora da rede publica, gestante, procura unidade de
saude e informa que na escola em que leciona ocorreu
um surto de sarampo. A conduta correta com relagéo a
aplicagdo da vacina Triplice Viral é

aplicar somente se o surto for confirmado.

aplicar somente se o periodo gestacional for superior
a 12 semanas.

aplicar somente se a pessoa vier a desenvolver qua-
dro febril.

aplicar somente se a pessoa nao tiver o esquema
vacinal completo.

nao aplicar a vacina em hipétese alguma.

PMPR2210/002-AcessoDireto
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44,

45.

46.

47.

Um trabalhador sofreu acidente de transito, ndo relacio-
nado ao trabalho, e teve amputada uma de suas pernas.
Apos passar por reabilitacdo profissional, foi despedido
do emprego que possuia e desenvolveu quadro de sofri-
mento psiquico. Atendido na unidade basica de saude,
foi orientado, dentre outros aspectos, a tentar novo em-
prego, tirando proveito da reserva legal de vagas para
pessoas com deficiéncia.

Segundo o classico modelo de prevengao apresentado
por Leavell e Clark, essa orientacao pode ser classificada
como

A) promogao da saude.

(A)
(B) prevencao primaria.

(C) prevencgao secundaria.
(D) prevencao terciaria.
(E) néo sendo uma agao de prevengéo.

Paciente procura o pronto-socorro com suspeita de ter
sido picado por animal pegonhento. Com relagao a notifi-
cacgao desse agravo no Sistema de Informagéao dos Agra-
vos de Notificagdo — SINAN, é correto afirmar que o caso

(A) so deve ser notificado se for confirmado.
(B)

(C) deve ser notificado por qualquer profissional de
saude de nivel superior.

s6 pode ser notificado pelo médico de atendimento.

deve ser notificado imediatamente (prazo de 24 ho-
ras) a Secretaria Municipal de Saude.

deve ser notificado no prazo de 1 semana a Secreta-
ria Estadual de Saude.

A asbestose € uma pneumoconiose devido a exposigao
ocupacional a poeiras de asbesto ou amianto. A medida
viavel mais eficiente para sua prevencgéao &

A) substituir o amianto por outra substancia nao téxica.

(A)
(B) diminuir o tempo de exposigao.

(C) obrigar o uso de equipamentos de proteg¢ao individual.
(D)
(E)

D) selecionar apenas trabalhadores nao tabagistas.

E) realizar exames médicos periddicos para diagndstico

precoce da doenga.

O lapso de tempo entre os primeiros sintomas da doenca
e o inicio dos sinais e sintomas com os quais o diagnosti-

co pode ser estabelecido é chamado de periodo
(A) de incubacgao.
(B) latente.

(C) prodrémico.
(D) de observagao.
(E)

E) pré-patogénico.

Confidencial até o momento da aplicagdo.
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48.

49.

50.

Um modelo de estudo epidemiologico recomendado para
abordagem de associagdes etioldgicas com doengas de
baixa incidéncia é o estudo

(A) de prevaléncia.

(B) caso-controle.

(C) de coorte transversal.
(D) de coorte concorrente.

(E) seccional.

Num municipio com populagdo de 100000 habitantes,
sendo 40% do sexo masculino, ha o registro de 20 casos
de cancer de colo de utero, tendo 5 casos diagnosticados
no anos de 2022 e os demais em anos anteriores. O
coeficiente de incidéncia dessa doenca, no ano de 2022,
€ obtido pela divisao de

A) 5 por 100000.

B) 20 por 100000.

(A)
(B)
(C) 5 por 60000.
(D) 20 por 60000.
(E)

E) 15 por 100000.

Com relagédo a “Estratégia da Saude da Familia”, que
visa a reorganizagao da atengao basica no Pais, de acor-
do com os preceitos do Sistema Unico de Saude, é cor-
reto afirmar que

(A) ela se beneficia do fato de o financiamento da Aten-
¢ao Basica ser suficiente para a cobertura das prin-
cipais despesas em saude dos municipios de menor
porte.

(B) em decorréncia da limitagdo dos recursos de que
dispde, ela nao tem a integralidade como um de seus
principios.

(C) a expressdo “Programa de Saude da Familia”, ado-
tada originalmente, também pode ser usada por ter o
mesmo significado.

(D) sua equipe deve contar com, no minimo, médico,
enfermeiro, auxiliar e/ou técnico de enfermagem e
agente comunitario de saude.

(E) ela ndo é voltada para as populagdes quilombolas
ou de assentamentos, que sdo atendidas por progra-
mas especificos.

Confidencial até o momento da aplicagdo.

11

PMPR2210/002-AcessoDireto

Diario Oficial Eletronico de Piracicaba. Documento assinado digitalmente conforme MP n. 2.200-2/2001de 24.8.2001, que incluiu a infraestrutura de chaves Publica Brasileira (ICP-Brasil), podendo ser acessado no endereco eletrénico http://www.piracicaba.sp.gov.br



Diario Oficial do Municipio de Piracicaba, SP « terca-feira, 24 de janeiro de 2023 pagina 15

PREFEITURA DO MUNICIPIO DE PIRACICABA

ESTADO DE SAO PAULO

PROCESSO SELETIVO
RESIDENCIA MEDICA 2023

001. PROVA OBJETIVA

PRE-REQUISITO EM CLINICA MEDICA
Cardiologia

+ Vocé recebeu sua folha de respostas e este caderno contendo 50 questes objetivas.
+ Confira seus dados impressos na capa deste caderno e na folha de respostas.

+ Quando for permitido abrir o caderno, verifique se estda completo ou se apresenta imperfeigdes. Caso haja algum
problema, informe ao fiscal da sala para a devida substituicdo desse caderno.

Leia cuidadosamente todas as questGes e escolha a resposta que vocé considera correta.

Marque, na folha de respostas, com caneta de tinta preta, a letra correspondente a alternativa que vocé escolheu.
A duracao da prova é de 3 horas, ja incluido o tempo para o preenchimento da folha de respostas.

S6 sera permitida a saida definitiva da sala e do prédio apds transcorrida 1 hora do tempo de duracdo da prova.

* & ¢ o o

Deverao permanecer em cada uma das salas de prova os 3 ultimos candidatos, até que o ultimo deles entregue sua
prova, assinando termo respectivo.

+ Ao sair, vocé entregara ao fiscal a folha de respostas e este caderno.
+ Até que vocé saia do prédio, todas as proibicOes e orientacdes continuam validas.

AGUARDE A ORDEM DO FISCAL PARA ABRIR ESTE CADERNO.

Nome do candidato

)
C ) | | D

FUNDAGAO v

vunesp ¢
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01.

02.

03.

04.

CLINICA MEDICA

Considerando um paciente com dor lombar ha 4 semanas,
qual caracteristica, se presente, indica a necessidade de
exame de imagem precoce?

A) Dor intensa 7+/10.

B) Febre recorrente.

D

(A)
(B)
(C) Ganho de 15 kg de peso nos ultimos 6 meses.
(D) Historico de diabete melito.

(E)

E) Piora da dor com a atividade fisica e melhora com o

repouso.

Paciente de 22 anos com asma persistente moderada bem
controlada ha varios meses desenvolve uma infecgéo do
trato respiratério superior, evoluindo com sibilos. Ele ndo
teve febre, mas esta tossindo com escarro claro.

Além de intensificar a terapia para asma, nesse momento,
a conduta recomendada é

A) iniciar amoxicilina.

B) iniciar amoxicilina/clavulonato.

D) iniciar levofloxacino.

(A)
(B)
(C) iniciar azitromicina.
(D)
(E)

n&o indicar antibidtico.

Paciente de 75 anos apresenta quadro de azia, regurgi-
tagdo e eructagdo. Considerando a hipétese de doenga
do refluxo gastroesofagico, qual sintoma, frequentemente
relacionado a doenga, se presente, indicaria uma endos-
copia digestiva alta?

(A) Disfagia.
(B
(C
(
(

Dor abdominal que se irradia para as costas.
Historico familiar de cancer espinocelular de es6fago.

D) Nausea.

)
)
)
)

E) Uso cronico de anti-inflamatério.

Paciente de 56 anos com joelho dolorido e edemaciado
realiza uma aspiragdo da articulagao que revela: liquido
claro; contagem de leucécitos de 5000/mm?, sendo 15%
de polimorfonucleares.

O diagndstico mais provavel é

A) artrite infecciosa.

B) artrite reumatoide.

D) osteoartrite.

(A)
(B)
(C) gota.
(D)
(E)

E) pseudogota.

Confidencial até o momento da aplicagdo.

05.

06.

07.

08.

Mulher de 33 anos apresenta quadro de palpitacdes. Qual
caracteristica, se presente, aumenta a probabilidade de o
sintoma ser de etiologia cardiaca?

(A) Descrigao do quadro como sensagao de “batimento
cardiaco irregular”.

(B) Irma apresenta sintoma semelhante.
(C) Pai tem histérico de doenga cardiaca.
(D) Os episodios duram menos de 1 minuto.

(E) Sexo feminino.

Mulher de 35 anos teve o diagndstico recente de pericar-
dite viral aguda. Nessa situagéo, qual a conduta que é
provavelmente mais eficaz na preven¢ao da recorréncia
da pericardite?

(A) Aspirina.

(B) Anti-inflamatério ndo hormonal.
(C) Cloroquina.

(D) Colchicina.

(E) Corticosteroide oral.

Mulher de 32 anos se queixa de amenorreia. Ela tem
hipertensado leve, hipotireoidismo, doenga do refluxo
gastroesofagico e depressao. Na avaliagao, a prolactina
sérica é de 89 ng/mL (normal < 30 ng/mL).

A causa mais provavel de provocar a elevagéo da prolac-
tina é:

(A) Diuréticos tiazidico.

(B) Inibidor da bomba de protons.

(C) Inibidor seletivo da recaptagéo da serotonina.
(D) Inibidor da enzima conversora da angiotensina.

(E) Reposigcéo de horménio tireoidiano.

Mulher de 41 anos sedentaria e obesa se apresenta com
falta de ar recente. O d-dimero realizado é de 326 ng/mL.

Nessa circunstancia, é correto

(A) iniciar enoxaparina.

(B) pedir uma angiotomografia de térax.

(C) pedir uma cintilografia de ventilagao-perfuséo (V/Q).

(D) pedir um ultrassom venoso com doppler de ambas
as pernas.

(E) tranquilizar a paciente que os sintomas ndo sao sus-
peitos de embolia pulmonar.

PMPR2210/001-Cardiologia-ClinicaMédica
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09.

10.

1.

Mulher de 72 anos relata uma verruga no lado direito
do nariz ha 4 anos que vem aumentando de tamanho.
Ao exame fisico: ha um nédulo com bordas mais claras
elevadas, telangiectasias, um centro ligeiramente ulcerado.

Dada a histéria e caracteristicas clinicas, o diagndstico
mais provavel é

(A) carcinoma de células escamosas.
(B) carcinoma basocelular.

(C) ceratose seborreica.

(D) melanoma.

(E) nevo intradérmico.

Paciente de 27 anos sem comorbidades relata uma histéria
de varios meses de mudanga no habito intestinal. Relata
aumento da frequéncia de evacuagdes com diarreia varias
vezes por semana.

Qual dos seguintes sinais ou sintomas, por si s, torna mais
provavel o diagnostico de sindrome do intestino irritavel?

(A) Anemia.

(B) Dor abdominal aliviada pela defecagao.
(C) Palpagéao de uma massa abdominal.
(D) Perda de peso n&o intencional.

(E) Sangue nas fezes.

Paciente de 18 anos, previamente saudavel, apresenta
quadro de nauseas e dor abdominal constante e crescente
nos ultimos 3 dias. Refere que os joelhos e tornozelos
também estdo doendo muito e ele notou alguma hema-
turia, que comegou hoje junto com uma erupgéo roxa e
irregular nas nadegas e na parte posterior das pernas.
Nao ha diarreia, febre ou sintomas respiratorios.

A principal hip6tese diagnoéstica €
(A) gonococcemia.

(B) glomerulonefrite pés-infecciosa.
(C) purpura de Henoch-Schonlein.
(D) sindrome de Reiter.

(E) sindrome hemolitico-urémica.

PMPR2210/001-Cardiologia-ClinicaMédica

12

13.

14.

Mulher de 34 anos sem comorbidades é atendida na uni-
dade de saude com queixa de febre ha 4 dias, erupcgao
cuténea pruriginosa, “olho avermelhado” e dor nas articu-
lagdes. Ao exame fisico: temperatura: 38,5 °C; hiperemia
conjuntival bilateral; erupcado cutanea maculopapular
difusa; ndo ha eritema ou edema nas articulagdes ou
partes moles.

Com os dados descritos, qual é o diagndstico de maior
probabilidade?

(A) Doenga gonocécica disseminada.
(B) Febre amarela.

(C) Mononucleose.

(D) Sarampo.

(E) Zika virus.

Homem de 34 anos apresenta quadro de urgéncia uri-
naria, frequéncia e dor moderada nas costas. Ele esta
febril e agudamente doente. Nao ha secregéo peniana.
Ele nunca teve um episddio como esse antes e ndo tem
anormalidades no trato urinario. Seu exame de urina
mostra piuria acentuada.

Qual dos seguintes é o diagnostico mais provavel?
(A) Abscesso perirrenal.

(B) Cistite aguda.

(C) Prostatite aguda.

(D) Uretrite gonocacica.

(E) Uretrite ndo gonocdcica.

Mulher saudavel de 60 anos é avaliada para um quadro
de sangramento vaginal. Ndo ha periodo menstrual por
aproximadamente 7 anos, mas, ha 3 meses, notou man-
chas rosadas ocasionais. Desde entao, vem aumentando
em quantidade e tornou-se quase continua. Atualmente,
ela é sexualmente ativa com o marido. Ao exame fisico:
ela parece bem, seu exame pélvico € normal e o ras-
treamento para infecgbes sexualmente transmissiveis &
negativo.

Nesse momento, o passo diagndstico recomendado é
(A) biopsia endometrial.

(B) laparoscopia.

(C) tomografia computadorizada pélvica.

(D) ultrassom pélvico.

(E) teste terapéutico com reposigéo hormonal para regular
0 sangramento.
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15.

16.

17.

Paciente de 40 anos, sem diabete, doenga cerebrovas-
cular ou doenga arterial coronariana conhecida, apre-
senta os seguinte perfil lipidico sérico: LDL: 145 mg/dL;
HDL: 56 mg/dL; triglicerideos: 193 mg/dL. O seu risco
de Doenga Cardiovascular Aterosclerdtica (ASCVD)
calculado em 10 anos é de 2,9%.

Diante dessa informagéo, qual € o correto tratamento
recomendado para ela?

(A) Estatina de baixa intensidade.

(B) Estatina de intensidade moderada.
(C) Estatina de alta intensidade.

(D) Fibrato.

(E) Modificagdes no estilo de vida, como dieta e atividade
fisica.

Considerando uma mulher de 69 anos com sintomas
sugestivos de doenga de Alzheimer, qual caracteristica
clinica da sua deméncia tem maior probabilidade de per-
manecer intacta até os estagios finais da doenga?

(A) Capacidade de recordar novas informacoes.
(B) Capacidade de desenhar figuras complexas.
(C) Conseguir realizar calculos.

(D) Comportamento social apropriado.

(E) Encontrar e utilizar a palavra certa.

Mulher de 46 anos com diabete melito tipo 2 em uso de
metformina. Refere boa aderéncia a dieta e se exercita
regularmente. A hemoglobina glicada A1c mais recente é
de 9,0%. Duas semanas atras, foi adicionado dapagliflo-
zina (inibidor do cotransportador de sédio-glicose 2) ao
regime terapéutico. A paciente retorna hoje apresentando
um novo problema que ela atribui ao medicamento novo.

Qual das seguintes é a reclamagéao mais provavel?
(A) Edema e ganho de peso.

(B) Hipoglicemia sintomatica.

(C) Infecgao do trato urinario.

(D) Intolerancia gastrintestinal.

(E) Tosse.

Confidencial até o momento da aplicagdo.

18.

19.

20.

Mulher de 49 anos na perimenopausa € avaliada depois
de ter fraturado o pulso. A histéria pregressa € signifi-
cativa para o uso de anticoncepcional oral por 20 anos,
obesidade e doenca de Graves, levando ao hipotireoi-
dismo atual. Ela amamentou os dois filhos por 6 meses
cada.

Qual componente da histéria dessa paciente a coloca em
risco aumentado de osteoporose?

(A) Amamentacao.
(B) Doenga de Graves.
(C) Idade.

(D) Obesidade.

(E) Uso de anticoncepcional oral.

Homem de 56 anos, previamente higido, sem comorbi-
dades, procura a unidade de saude com o relato de urina
com sangue. Nega dor, disuria, frequéncia ou urgéncia.
Ele é fumante e trabalhou durante muitos anos na indus-
tria grafica.

Qual das alternativas a seguir € a causa mais provavel de
sua hematuria?

(A) Carcinoma da bexiga.
(B) Cistite.

(C) Litiase renal.

(D) Prostatite aguda.

(E) Prostatite cronica.

Homem de 42 anos apresenta quadro de diarreia cronica
sanguinolenta recorrente. A colonoscopia com bidpsia
revela retocolite ulcerativa leve a moderada. Nessa situa-
¢ao, constitui o tratamento inicial mais adequado:

(A) azatioprina.
(B) infliximabe.
(C) mesalazina.
(D) metotrexato.

(E) prednisona.

PMPR2210/001-Cardiologia-ClinicaMédica
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22,

23.

Homem de 74 anos apresenta quadro de “perda de urina”.
A investigacdo ndo encontra causas secundarias e a
medida do residuo pds-miccional € de 350 mL.

Com esses dados, é correto afirmar que esse residuo
pos-miccional

(A) estd aumentado e sugere quadro de incontinéncia
por transbordamento.

(B) esta abaixo do esperado e sugere incontinéncia de
urgéncia.

(C) esta no valor esperado e nao é util para determinar o
tipo de incontinéncia desse paciente.

(D) é superior a meédia esperada, mas nao € util para
determinar o tipo de incontinéncia desse paciente.

(E) néo tem valor na avaliagdo da incontinéncia.

Homem de 45 anos com histdrico de obesidade, osteoar-
trose e hipertens&o, em uso de atenolol, hidroclorotiazida
e naproxeno (se dor), reclama de ins6nia. Refere que que
consegue adormecer relativamente rapido, mas acorda
horas depois sem conseguir voltar a dormir pelo resto da
noite. Ele parou de usar cafeina, mas isso ndo melhorou
seus sintomas. Ele é fumante e bebe de trés a quatro
tagas de vinho todas as noites depois do trabalho.

A razao mais provavel para seus problemas de sono &
(A) atenolol.

(B) hidroclorotiazida.

(C) ingestao de bebida alcodlica.

(D) naproxeno.

(E) obesidade.

Paciente de 28 anos apresenta erupgao cutanea esta-
vel ha 3-4 anos. Ele descreve como uma mancha unica
que coga levemente. Ao exame fisico: ha uma placa des-
camativa eritematosa em seu cotovelo direito, além de
hiperqueratose subungueal em unhas e pitting (depres-
sbes puntiformes na superficie da placa ungueal).

A melhor escolha terapéutica para erupgéo cutanea é
(A) hidroxicloroquina oral.

(B) isotretinoina oral.

(C) metotrexato oral.

(D) uso tépico de pimecrolimo.

(E) uso tépico de glicocorticoides fluorados.

PMPR2210/001-Cardiologia-ClinicaMédica
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25.

26.

Homem de 45 anos com hipertenséo se queixa de perda
urinaria e urgéncia. Qual a classe anti-hipertensiva que
tem maior probabilidade de causar isso?

(A) a-bloqueadores.

(B) B-bloqueadores.

(C) Bloqueadores dos canais de calcio.
(D) Diuréticos tiazidicos.

(E) Inibidores da enzima conversora de angiotensina.

Homem de 31 anos é atendido com quadro de fortes
dores no testiculo esquerdo. Ele descreve um inicio
gradual da dor, com disuria leve. Ndo ha febre. Refere
ser casado ha 5 anos. Ao exame fisico: o reflexo cremas-
térico esta presente e o epididimo esta edemaciado e
sensivel. A causa mais provavel nesse paciente é

(A) Enterobacter sp.
(B) Escherichia coli.
(C) Mycoplasma genitalium.
(D) Neisseria gonorrhoeae.

(E) Ureaplasma urealyticum.

Homem de 62 anos sem comorbidades se queixa de
fadiga. Ele descreve isso como falta de resisténcia, mas
tem motivacdo para fazer as coisas. O sono o alivia,
mas relata que se cansa rapidamente no trabalho. Nega
etilismo ou tabagismo. O exame fisico é normal.

Além de hemograma, painel quimico e testes de tireoide,
qual dos seguintes deve ser incluido na avaliagao inicial
para ajudar na investigagao clinica?

(A) Rastreamento de cancer de prostata.
(B) Rastreamento para drogas.

(C) Raio-X do térax.

(D) Teste de HIV.

(E) Tomografia de cranio.

Confidencial até o momento da aplicagdo.
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Paciente de 66 anos procura a unidade de saude com
quadro de dor e rigidez no lado direito do pescogo. Ele
reclama que sua mao direita ficou dormente. Ao exame
fisico: nota-se parestesia dos dedos, que continua até a
parte posterior do brago; a dor cervical piora quando ele
vira a cabeca para a direita.

Nesse momento, a proxima conduta correta é

(A) solicitar eletroneuromiografia.

(B) solicitar radiografias da coluna cervical.

(C) solicitar tomografia computadorizada do pescoco.

(D) tratar com anti-inflamatério e pedir uma ressonancia
magnética de coluna, se a paciente ndo melhorar.

(E) tratar com relaxante muscular e anti-inflamatério por
2 semanas e retorno em 6 meses.

Mulher de 34 anos é atendida em consulta de retorno.
Refere que tem tido essas dores de cabega nos ultimos
5 meses e as descreve como comegando na base do
pescoco e envolvendo a cabega. A dor € constante,
bilateral e geralmente dura o dia inteiro, se ela ndo tomar
um anti-inflamatério ndo hormonal. Nao ha fotofobia ou
nausea/vémito. Ela vem tomando ibuprofeno pelo menos
trés vezes por semana, com alivio da dor, e gostaria de
falar sobre uma medicagao profilatica.

A medicagdo recomendada inicialmente nessa circuns-
tancia é

(A) amitriptilina.

(B) gabapentina.

(C) lamotrigina.

(D) rizatriptano.

(E) topiramato.

Paciente de 72 anos hospitalizado esta no segundo dia
de internagdo apos endarterectomia carotidea. O plan-
tonista € chamado na madrugada porque o paciente re-
Mmoveu Seu acesso Venoso e exige ir para casa. Ele tem
histérico de hipertensdo e hiperlipidemia, ambas bem
controladas com medicamentos. Na avaliagdo médica,
ele esta agitado, mas responde as perguntas; & orienta-
do apenas para a pessoa; nega dor no peito, palpitacdes,
falta de ar, tontura ou outros problemas.

Qual caracteristica aponta para delirium em vez de demén-
cia nesse caso?

(A) O fato de ele responder as perguntas.

(B) Desorientagao.

(C) Evento acontecer nas primeiras horas da manha.
(D) Historico de hipertenséao.

(E) Inicio agudo dos sintomas.

Confidencial até o momento da aplicagdo.

30. Homem de 21 anos é atendido se queixando de olho

31.

vermelho. Relata que notou o problema depois de acor-
dar esta manha e isso o preocupou significativamente.
Nao ha dor ocular, perda de visdo, secrecdo ou trauma.
Disse que nunca teve um episddio como esse antes. Ele
relata que ontem passou muito mal com nauseas e vomi-
tos intensos por varias horas, mas esta se sentindo me-
Ihor hoje. Ao exame, ha uma mancha vermelha brilhante
localizada e bem circunscrita em seu olho esquerdo.

Qual das seguintes afirmagdes é verdadeira em relagao
ao quadro ocular?

(A) Ele deve ter hipertensao arterial.

(B) O aumento da presséo intratoracica é a causa pro-
vavel.

(C) O encaminhamento para um oftalmologista é indicado.

(D) Um disturbio hemorragico de base é a principal hipo-
tese diagndstica.

(E) Trauma é a causa provavel.

Mulher de 28 anos apresenta varios episodios de
desmaio. Em geral, os eventos s&o imprevisiveis e nao
sao precedidos por nenhum prédromo. O exame fisico
tem sido consistentemente normal. A avaliagao inicial,
incluindo teste de gravidez, hemograma, glicemia, pres-
sao arterial ortostatica e eletrocardiograma sao normais.
O monitoramento Holter de 24 horas e a avaliagdo ambu-
latorial de ECG (loop recorder) sdo normais.

A proxima conduta recomendada €

(A) avaliagao psiquiatrica.

(B) doppler carotideo.

(C) estudo cardiaco eletrofisiologico.
(D) ressonancia magnética encefalica.

(E) teste de inclinagao (tilt table).

PMPR2210/001-Cardiologia-ClinicaMédica
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32. Paciente de 77 anos apresenta quadro de dor precordial

ha cerca de 3 horas associada a sudorese e nauseas.
Ha historico de hipertensdo, em uso de losartana e
anlodipino. Exame fisico: referindo desconforto precordial
anginoso; pressao arterial: 175 x 108 mmHg; frequéncia
cardiaca: 65 bpm, SatO,: 95% em ar ambiente; cardiaco:
sem alteracao relevante; pulmonar: estertores em bases
pulmonares; extremidades sem edema. O ECG realizado
€ mostrado a seguir (V1 a V6 e as precordiais direitas nao
apresentam elevagao de segmento ST).

EEEEEEEEEETTE

w0 aE

Além de aspirina (300 mg), constitui a conduta correta
nas primeiras horas:

(A) metoprolol; morfina; nitrato sublingual; prasugrel;
reteplase.

(B) morfina; nitroglicerina em infusdo continua; ticagre-
lor: 90 mg; fondaparinux; estreptoquinase.

(C) nitroglicerina em infusdo continua; clopidogrel; eno-
xaparina; tenecteplase.

(D) nitrato sublingual; ticagrelor: 90 mg; heparina néo
fracionada: alteplase.

(E) oxigénio; clopidogrel; heparina nao fracionada; mor-
fina; metoprolol; alteplase.

PMPR2210/001-Cardiologia-ClinicaMédica

33.

34.

35.

Homem de 57 anos apresenta quadro de dispneia.
O histérico inclui hospitalizacdo por bronquiolite quando
crianga, levando a asma infantil, e uma histéria de pneu-
monia ha 2 anos, pela qual ele também precisou de inter-
nacao. Ele é agricultor e tem uma histdria de tabagismo
de 36 anos-mago.

Nesse paciente, qual achado aumenta o risco de ele
ter uma doenca pulmonar restritiva como causa de sua
dispneia?

(A) Historia de asma.

(B) Histdria de bronquiolite na infancia.
(C) Histdria recente de pneumonia.
(D) Ocupagao como agricultor.

(E) Tabagismo.

Paciente de 25 anos refere quadro de dor de ouvido no
lado esquerdo. Ela descreve a dor como profunda e que
piora com a alimentacdo. O exame da orelha é normal,
mas ela apresenta sensibilidade e crepitagdo durante a
palpacgao da articulagdo temporomandibular esquerda.

A conduta inicial recomendada &
(A) prescrever antibioticoterapia.
(B) prescrever anti-inflamatorio ndo hormonal.

(C) pedir uma tomografia computadorizada da articula-
¢ao temporomandibular.

(D) pedir uma ressonancia magnética da articulagéo
temporomandibular.

(E) solicitar a taxa de hemossedimentagao (VHS).

Homem de 23 anos procura a unidade de saude para
discutir a ejaculagédo precoce. Ele tem essa condigao
desde o inicio da atividade sexual aos 17 anos de idade
e ja tentou métodos comportamentais, mas sem sucesso.

O medicamento que tem maior probabilidade de ajuda-lo é
(A) atenolol.

(B) alprostadil.

(C) bupropiona.

(D) fluoxetina.

(E) tadalafila.

Confidencial até o momento da aplicagdo.
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36.

37.

38.

Paciente de 48 anos sobrevivente de cancer de mama
relata quadro de neuropatia periférica desde que comple-
tou a quimioterapia. Ela nega alergias e ndo encontrou
alivio com anti-inflamatérios ndo esteroides ou outros
analgésicos de venda livre.

Nesse momento, a classe medicamentosa inicial de
escolha é dos

(A) anticonvulsivantes.

(B) antidepressivos serotoninérgicos.
(C) esteroides.

(D) opioides.

(E) relaxantes musculares.

Homem de 48 anos com doenga hepatica apresenta os
seguintes exames laboratoriais: alanina aminotransferase:
104 U/L; aspartato aminotransferase: 278 U/L; fosfatase
alcalina: 132 U/L; gama-GT: 312 U/L e bilirrubina direta de
2,1 mg/dL.

A principal hipétese diagnodstica é
(A) hemocromatose.

(B) hepatite alcodlica.

(C) hepatite autoimune.

(D) hepatite B.

(E) hepatite C.

Homem de 26 anos com infecgao pelo HIV apresenta
contagem total de CD4 de 388 células/mm?® e carga viral
abaixo de 10000 copias/mL. Em relagéo a terapia antir-
retroviral (TARV), é correto afirmar que ele

(A) deve iniciar o TARV, se estiver em risco de transmitir
o HIV para outras pessoas.

(B) ndo deve iniciar o TARV até que apresente uma
doencga definidora da sindrome da imunodeficiéncia
adquirida.

(C) néo é candidato agora, pois a contagem de CD4 nao
¢ baixa.

(D) néo é candidato ainda, pois a carga viral € muito baixa.

(E) tem indicagéo de iniciar a TARV.

Confidencial até o momento da aplicagdo.

39.

40.

Paciente apresenta episodio grave de depresséao, sendo
iniciado fluoxetina. A resposta € dramatica e no acompa-
nhamento relata que se sente 6timo. Ele diz estar com
muita energia e ndo dorme ha 2 dias. Refere que acabou
de comprar um carro novo, apesar de ter perdido o em-
prego.

Considerando a hipétese de mania, nesse paciente, com
maior nivel de evidéncia, a melhor escolha de medica-
mentos para controlar os sintomas agudos é

(A) écido valproico.
(B) antipsicoticos.
(C) carbamazepina.
(D) litio.

(E) pregabalina.

Homem de 35 anos apresenta presséao arterial sistolica
(PAS) entre 140 e 160 mmHg aferida em trés ocasides
distintas, apesar das modificagdes no estilo de vida.

De acordo com estudos observacionais, é correto afirmar
que

(A) o paciente tem maior risco de infarto do miocardio e
acidente vascular cerebral, mas ndo de insuficiéncia
cardiaca ou doenca arterial periférica.

(B) o risco de doenga cardiovascular (DCV) aumenta de
forma linear com PAS entre 140 e 210 mmHg.

(C) o risco relativo de DCV é menor para esse paciente
do que seria para um idoso com a mesma pressao
arterial.

(D) PAS 20 mmHg acima do normal esta associada a
uma duplicagéo do risco de morte por acidente vas-
cular cerebral.

(E) risco aumentado de DCV esta associado a PAS mais
alta em todas as idades.

PMPR2210/001-Cardiologia-ClinicaMédica
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41.

42.

43.

Mulher de 88 anos com histérico de fibrilagao atrial
cronica e hipertensao arterial, em uso de losartana, anlo-
dipino e varfarina, é atendida no pronto-socorro apos epi-
sodio de queda da propria altura. Ao exame fisico, ela esta
sonolenta, mas despertavel aos estimulos. A tomografia
computadorizada sem contraste demonstra um hemato-
ma subdural de 2 cm com desvio da linha média. Exames
séricos: hemoglobina: 10,5 g/dL; plaquetas: 155000/mm?;
creatinina 1,9 mg/dL; razdo normatizada internacional
(INR): 3,9; tempo de tromboplastina parcial ativado de 30
segundos.

Nesse momento, a proxima conduta recomendada é
(A) observagédo e nova tomografia em 24 horas.

(B) crioprecipitado.

(C) complexo protrombinico de 4 fatores.

(D) plasma fresco congelado.

(E) vitamina K.

Homem de 57 anos procura assisténcia médica devido a
uma mudanga na cor de sua urina ha uma semana. Ele
descreve sua urina como avermelhada e nega qualquer
trauma recente ou litiase renal. O paciente tem histérico
de diabete tipo 2 e dor crénica nas costas, usando ibu-
profeno quando necessario. Os sinais vitais e restante do
exame fisico sdo normais. A creatinina é normal.

O préximo passo mais apropriado no gerenciamento desse
paciente é

(A) cistoscopia.

(B) exame de urina com analise do sedimento.
(C) ressonéncia magnética de vias urinarias.
(D) ultrassom de rins e bexiga.

(E) urografia por tomografia computadorizada.

Mulher de 35 anos apresenta taquicardia, nervosismo,
tremores, palpitagdes, intolerancia ao calor e perda de
peso. Considerando a suspeita de doenga de Graves, a
alteragcao mais provavel na captagao de radionucleotideos
da tireoide &

(A) areas nodulares de captagdo aumentada.

(B) areas de maior captagao cercadas por hipoatividade.
(C) captagao irregular.

(D) padréo absorgéo difusamente diminuida.

(E) padrao de absorgao difusamente aumentada.

PMPR2210/001-Cardiologia-ClinicaMédica
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44. Um homem de 67 anos é avaliado por falta de ar pro-

gressiva e tosse seca nos ultimos 3 meses. Ele tem uma
histéria de tabagismo (40 magos-ano) e sua Unica medi-
cacgao é salbutamol. Ao exame fisico: frequéncia cardiaca:
90 bpm; frequéncia respiratoria: 24 ipm; oximetria de
pulso com saturagcdo de oxigénio de 88% (em ar am-
biente); ausculta pulmonar com crepitagdes bibasilares;
baqueteamento digital esta presente. Espirometria: ca-
pacidade vital forcada (CVF): 110% do previsto; volume
expiratério forgcado de 12 segundo (VEF1): 95% do pre-
visto; relagdo VEF1/CVF: 0,68; capacidade de difusao
pulmonar para o mondéxido de carbono: 36% do previsto.
Ecocardiograma: fragdo de ejegdo normal e pressao
sistdlica do ventriculo direito de 66 mmHg. Imagens
representativas da tomografia de térax de alta resolugéo
sdo mostradas a seguir.

Além de DPOC, o diagndstico mais provavel desse
paciente é

(A) fibrose pulmonar idiopatica.

(B) histiocitose pulmonar de células de Langerhans.
(C) pneumonia intersticial aguda.

(D) pneumonite descamativa em organizagao.

(E) proteinose alveolar.

Confidencial até o momento da aplicagdo.
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45.

46.

47.

Paciente portador de cancer avangado com expectativa
de vida inferior a 3 meses em acompanhamento por dor
crbnica relacionado a neoplasia, em uso de morfina. Ela
tem estado estavel com a mesma dosagem da medica-
¢ao por semanas, mas agora, esta exigindo quantidades
crescentes de opiaceos para manter o controle da dor.

Assinale a alternativa correta em relagao a esta situagao.

(A) A paciente esta desenvolvendo tolerancia e deve-se
manter a posologia da medicagao para evitar a depen-
déncia.

(B) A paciente estd desenvolvendo tolerancia e reco-
menda-se aumentar a dose da medicacao.

(C) A paciente esta desenvolvendo tolerancia e vocé
deve retirar a medicagao lentamente.

(D) Adoenca do paciente esta progredindo e € importante
mudar os medicamentos.

(E) Adoenca da paciente esta progredindo e assim neces-
sita de aumento da dosagem da medicacéo.

Mulher de 46 anos com lUpus eritematoso sistémico em
uso de hidroxicloroquina apresenta fadiga crescente,
artralgias e Ulceras orais. Nao ha uso de outros medi-
camentos, uso de alcool ou cigarro. Os exames séricos
mostram: hemoglobina: 8,9 g/dL (era 12,2 no ano anterior);
volume corpuscular meédio de 82 fL; reticuldcitos: 1,2%;
saturagao de transferrina: 16%; ferritina: 450 ng/mL.

A causa mais provavel da anemia é

(A) deficiéncia de ferro.

(B) gastrite autoimune com falta de vitamina B12.
(C) hemolise autoimune.

(D)
(E)

E

inflamagéo crénica.

uso de hidroxicloroquina.

Homem de 69 anos chega ao hospital por infarto agudo
do miocardio, para o qual é submetido a angioplastia
emergencial com baldo e subsequente colocagédo de
stent. A contagem de leucocitos a internagdo era de
13000/mm?® (sem eosindfilos), mas no dia seguinte,
o nimero de eosindfilos aumentou para 500/mm3; a
creatinina também aumentou e passou de 1,0 mg/dL
para 2,0 mg/dL.

Nesse paciente, o diagndstico mais provavel dessa evo-
lucao clinica é

(A)
(B)

embolia microscopica de colesterol.

erupgao cutanea medicamentosa com eosinofilia
(DRESS).

evento adverso das medicagdes usadas na angio-
plastia.

infecgéo parasitaria.

nefrite intersticial.

Confidencial até o momento da aplicagdo.
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48.

49.

50.

Mulher de 55 anos apresenta fraqueza apos 3 dias de
dor abdominal, diarreia e baixa ingestdo oral depois de
se alimentar em restaurante self-service. Além de multi-
plos episédios de diarreia aquosa n&do sanguinolenta, ela
evolui com fraqueza e incapacidade de ficar de pé.
Ao exame fisico: afebril; membranas mucosas secas;
frequéncia respiratoria: 108 bpm; pressédo arterial:
100 x 60 mmHg; frequéncia respiratoria: 22 ipm. Os
exames seéricos sdo notaveis para pH: 7,18; PCO,:
28 mmHg; bicarbonato: 12 mEg/L; sodio: 130 mEg/L;
cloro: 108 mEg/L; potassio: 3,0 mEg/L; albumina: 4,0 g/dL.

Considerando o disturbio acidobasico desse paciente, a
causa mais provavel é

(A) acidose lactica.
(B
(C
(
(

) cetoacidose de inanigao.

)
D) perdas intestinais.

)

infecgao.

E) vémitos.

Mulher de 48 anos com diagnostico recente de artrite
reumatoide é avaliada para um baixo nivel de bicarbonato
sérico. No momento, ela ndo tem queixas. Os demais
exames laboratoriais revelam: sodio: 138 mEq/L; potassio:
3,2 mEq/L; cloro: 118 mEg/L; bicarbonato: 8 mEq/L;
albumina 4,2 g/dL; pH sérico: 7,28; PCO2: 24 mmHg.
Os exames de urina sdo notaveis para sodio: 40 mEq/L;
potassio: 20 mEg/L; cloro: 30 mEg/L; pH: 6,0; ndo ha
hematuria, leucocituria ou proteinuria.

Nessa paciente, com os dados descritos, a complicagéo
que ela mais provavelmente pode desenvolver é

(A) arritmias.

(B) hipoaldosteronismo hiporreninémico.
(C) hiperparatireoidismo.

(D)
(E)

E

litiase renal.

osteomalacia.

Mulher de 74 anos, recentemente diagnosticada com
pneumonia e tratada com levofloxacino, apresenta
dispneia e ictericia. O exame fisico mostra taquicardia,
esplenomegalia e linfadenopatia cervical. Os exames
séricos sdo notaveis para leucécitos: 15800/mm?;
linfocitos: 7500/mm?3, hemoglobina: 6,9 g/dL; plaquetas:
160000/mm?; bilirrubina direta: 0,2 mg/dL; bilirrubina
indireta: 2,6 mg/dL; reticulécitos: 11%; desidrogenase
latica: 664 U/L; haptoglobina indetectavel; teste de
Coombs: positivo. O esfregaco periférico mostra esfero-
citos e nenhum esquistocito.

O diagndstico mais provavel é

(A) deficiéncia de glicose 6-fosfato desidrogenase.
(B)
(©)
(D)
(E)

esferocitose hereditaria.
hemolise autoimune.
hemdlise induzida por medicamentos.

E) microangiopatia trombdtica.
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PREFEITURA DO MUNICIPIO DE PIRACICABA

ESTADO DE SAO PAULO

PROCESSO SELETIVO
RESIDENCIA MEDICA 2023

003. PROVA OBJETIVA

PRE-REQUISITO EM CIRURGIA GERAL
Urologia

+ \océ recebeu sua folha de respostas e este caderno contendo 50 questdes objetivas.
+ Confira seus dados impressos na capa deste caderno e na folha de respostas.

+ Quando for permitido abrir o caderno, verifique se esta completo ou se apresenta imperfeigdes. Caso haja algum
problema, informe ao fiscal da sala para a devida substituicao desse caderno.

Leia cuidadosamente todas as questGes e escolha a resposta que vocé considera correta.

Marque, na folha de respostas, com caneta de tinta preta, a letra correspondente a alternativa que vocé escolheu.
A duracao da prova é de 3 horas, ja incluido o tempo para o preenchimento da folha de respostas.

S6 sera permitida a saida definitiva da sala e do prédio apds transcorrida 1 hora do tempo de duracdo da prova.

* & 6 oo o

Deverao permanecer em cada uma das salas de prova os 3 ultimos candidatos, até que o ultimo deles entregue sua
prova, assinando termo respectivo.

+ Ao sair, vocé entregara ao fiscal a folha de respostas e este caderno.
+ Até que vocé saia do prédio, todas as proibicOes e orientagdes continuam validas.

AGUARDE A ORDEM DO FISCAL PARA ABRIR ESTE CADERNO.

Nome do candidato

C ) )

FUNDAGAO V

vunesp ¢

Confidencial até o momento da aplicagdo.
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01.

02.

03.

CIRURGIA GERAL

Mulher, 46 anos, foi submetida a colangiopancreato-
grafia endoscépica retrograda (CPRE) com papilotomia
ampla devido a coledocolitiase. Durante o procedimento,
evidenciou-se a saida de bile clara com multiplos calcu-
los. Ap6s o procedimento, evoluiu com dor abdominal de
moderada intensidade associada a nauseas e vomitos
com elevagdo de amilase e lipase séricas. Qual medi-
da poderia ter sido adotada profilaticamente para evitar
esse tipo de complicagdo?

(A) Dilatagao hidrostatica da papila duodenal.
(B) Administragéo de indometacina via retal.
(C) Cefazolina, 2 g via endovenosa.

(D) Uso de contraste hidrossoluvel.

(E) Varredura da via biliar com bal&o tipo Fougart.

Homem, 47 anos, d& entrada na sala de trauma apds aci-
dente de motocicleta. Apresenta sinais de traumatismo
craniofacial e toracico, denotado pela grande quantidade
de escoriagdes e hematomas nessas regides. Foi neces-
saria a intubagao orotraqueal imediata por rebaixamento
do nivel de consciéncia (Glasgow 8). Apds, o paciente evo-
luiu com importante aumento da resisténcia a ventilagéo
mecanica associado a choque (PA 50 x 30 mmHg). Qual
a conduta imediata frente ao diagndstico mais provavel?

(A) Tracao do tubo orotraqueal de 3,0 cm.
(B) Otimizagao da sedagao endovenosa.
(C) Hemotransfusado maciga (O negativo).
(D) Puncéo toracica de alivio.

(E) Lavado peritoneal diagndstico.

Em qual das seguintes situagdes esta indicada a CPRE
de urgéncia, na vigéncia de pancreatite aguda?

(A) Adenocarcinoma de papila duodenal.
(B) Colangite aguda.

(C) Pancreas divisum.

(D) Histoérico de pancreatite cronica.

(E) Pancreatite necrosante.

Confidencial até o momento da aplicag&o.

04. Em relacdo aos mecanismos e as particularidades do

05.

trauma na populagdo pediatrica, assinale a alternativa
correta.

(A) Fraturas de arcos costais sdo raras nessa popula-
¢ao, enquanto as contusdes pulmonares sao mais
comuns.

(B) Devido as particularidades da superficie corporal na
populagdo pediatrica a ocorréncia de traumatismos
multiplos € menor.

(C) A proporgao da superficie corporal em relagéo a sua
massa € menor ao nascimento e aumenta com a ida-
de, resultando em uma perda de calor menos signi-
ficativa.

(D) A presencga de familiares ou outros parentes durante
o atendimento inicial deve ser evitado por haver pio-
ra da colaboragédo e do comportamento de criangas
nessas situacgoes.

(E) A qualidade de vida, a longo prazo, de criangas viti-
mas de politraumatismo é bastante ruim, motivo pelo
qual ndo se justificam medidas agressivas de res-
suscitagdo nos casos mais graves.

Mulher, 87 anos, tem diagnéstico de neoplasia avan-
¢ada da via biliar, em cuidados paliativos ha 3 meses.
Foi submetida a passagem de protese biliar metélica
autoexpansivel ha 4 meses, que evoluiu com obstrugéo
devido ao crescimento tumoral. Deu entrada no pronto
atendimento com quadro de ictericia obstrutiva e sinais
de retardo do esvaziamento gastrico, devido a invasao
tumoral duodenal, sendo impossivel o0 acesso a segunda
porgdo duodenal por via endoscopica. O ultrassom de
abdome revela vesicula distendida sem calculos e via
biliar dilatada. Assinale a alternativa que apresenta a
melhor op¢ao para o manejo do caso.

(A) Derivacao biliodigestiva na placa hilar e anastomose
gastroenteral.

(B) Drenagem biliar transparietohepatica e jejunostomia
videolaparoscépica.

(C) Drenagem biliar ecoguiada colecistogastrica e apli-
cacao de protese autoexpansivel duodenal.

(D) Drenagem biliar transparietohepatica e sonda nasoen-
teral por endoscopia.

(E) Drenagem biliar endoscépica (stent-in-stent) e jeju-
nostomia endoscépica.

PMPR2210/003-Urologia
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06. Muitos pacientes vitimas de politraumatismos s&o sub-
metidos a aplicagdo de colar cervical no atendimento
pré-hospitalar. No entanto, alguns protocolos mais atuais
permitem certa flexibilizagdo na indicagdo da imobiliza-
¢ao cervical e do uso de pranchas rigidas, em pacientes
sem dor cervical a palpacgéo ou a rotagéo do pescogo. De
acordo com o protocolo canadense (Canadian C-Spine
Rule — CCR) e o protocolo NEXUS (National Emergency
X-Radiography Utilization Study), em qual dos seguintes
casos pode-se considerar a descontinuidade do uso do
colar cervical sem a necessidade de exames comple-
mentares de imagem?

(A) Homem de 25 anos, consciente e orientado, vitima
de acidente automobilistico com capotamento de
veiculo.

(B) Mulher de 30 anos, alcoolizada, vitima de agresséo
doméstica com muiltiplos ferimentos em face e cranio.

(C) Mulher de 83 anos, com fratura do fémur esquerdo
apos queda da propria altura.

(D) Homem de 35 anos, com escoriagdes em face e
torax anterior, vitima de colisdo de bicicleta com
automovel.

(E) Mulher de 18 anos, consciente e orientada, vitima de
acidente automobilistico (coliséo traseira).

07. Qual o principal mecanismo fisiopatolégico relacionado
ao choque neurogénico em pacientes politraumatizados?

(A) Perda do tonus muscular e reflexos motores.

(B) Perda do tdnus vasomotor e da inervagao simpatica
cardiaca.

(C) Vasoconstrigdo visceral e periférica.
(D) Aumento da resposta vagal induzindo bradicardia.

(E) Perda do mecanismo termorregulatério central
levando a hipotermia.

08. Apds a laparotomia exploradora de um paciente vitima
de queda de grande altura o cirurgido relatou uma lesao
esplénica grau lll, de acordo com a classificagdo da
American Association for the Surgery of Trauma (AAST).
Assinale a alternativa que descreve este grau de lesao.

(A) Hematoma subcapsular de 10 a 50% da area de
superficie.

(B) Laceragao capsular de 1 a 3 cm de profundidade.
(C) Laceragao envolvendo vasos hilares.

(D) Hematoma subcapsular de mais de 50% da area de
superficie ou em expansao.

(E) Desvascularizagao hilar completa.

PMPR2210/003-Urologia

09. Devido ao alto risco cirurgico, a endarterectomia caroti-
dea NAO esta indicada em qual situacdo?

(A) Artéria carétida com placa ecolucente e instavel.

(B) Artéria carotida assintomatica com redugéo de 80%
no didmetro.

(C) Artéria carotida sintomatica com redugéo superior
a 50%.

(D) Estenose da bifurcagéo carotidea com histérico de
ataques isquémicos transitorios (AIT).

(E) Oclusao completa da artéria carotida.

10. Pacientes com trombose venosa profunda (TVP), que
evoluem com embolia recorrente (apesar de anticoagu-
lagdo adequada), sdo candidatos a aplicagéo do filtro de
veia cava. Uma das complicagbes mais temidas dessa
intervencgao € a sua oclusdo embdlica macic¢a. Qual o tra-
tamento imediato dessa condi¢cao?

(A) Remocgao endovascular do filtro de veia cava.
(B) Anticoagulagao plena.

(C) Trombodlise.

(D) Ressuscitagdo volémica.

(E) Remocao cirurgica do filtro de veia cava.

11. Qual a principal causa de mortalidade por cancer em
homens no Brasil?

(A) Prostata.

(B) Estébmago.

(C) Traqueia, brénquios e pulmao.
(D) Colon e reto.

(E) Pancreas.

12. Assinale a alternativa que apresenta uma indicagéo para
realizagdo de endoscopia digestiva alta de emergéncia.

(A) Hematémese em paciente cirrético descompensado.
(B) Volvo gastrico.

(C) Vbmitos em borra de café em paciente em vigéncia
de anticoagulacao.

(D) Ingestao de 200 mL de soda caustica.

(E) Impactacéo de bateria tipo disco no es6fago cervical.
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13.

14.

15.

16.

Assinale a alternativa mais adequada em relagcdo aos
mecanismos e particularidades do trauma em pacientes
idosos.

(A) O principal mecanismo de trauma nessa populagao
sao as lesdes penetrantes.

(B) Deméncia senil, diabetes e DPOC s&o comorbida-
des que, apesar de prevalentes, apresentam pouco
impacto na morbimortalidade desses pacientes.

(C) O declinio das fungdes cardiovasculares e a maior
sensibilidade as catecolaminas endogenas nesses
pacientes promovem uma resposta mais exuberan-
te a hipovolemia, com alteragdes mais precoces dos
parametros clinicos.

(D) A alta prevaléncia de doengas osteoarticulares nes-
sa populagdo pode representar maior dificuldade de
intubagao orotraqueal

(E) A menor taxa de filtragdo glomerular em idosos
nado indica necessidade de ajuste de sedativos e
analgésicos.

As etapas do processo de cicatrizagdo de feridas sao
divididas didaticamente em trés fases. Assinale a alter-
nativa que apresenta corretamente essas frases.

(A) Coagulagao, inflamatdria e proliferativa.

(B) Inflamatéria, proliferativa e maturagéo.

(C) Inflamatodria, regenerativa e contragao.

(D) Homeostase, proliferativa e remodelamento.
(E)

E) Inflamatdria, granulagao e regeneragao.

Quais segmentos hepaticos sdo removidos durante uma
hemi-hepatectomia esquerda (ou lobectomia hepatica
esquerda)?

A) Va VL.
B) IV a VIIl.

(
(
(C) llalV.
(D) llell.
(

E) ILNLIVeV.

O triangulo de Calot é uma regiao anatdmica que contém
estruturas importantes e que devem ser identificadas
pelo cirurgido durante cirurgias da vesicula biliar. Este
tridngulo é delimitado pelo ducto cistico, ducto hepatico
comum e a borda inferior do figado. Quais estruturas
podem ser encontradas no seu interior?

(A) Colédoco e artéria cistica.
(B) Artéria cistica, ducto hepatico direito e veia porta.
(C) Artéria cistica, artéria hepatica direita e linfonodo.
(D) Artéria cistica, infundibulo da vesicula biliar e colédoco.
(

E) Ducto cistico, artéria cistica e artéria hepatica esquerda.
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17.

18.

19.

20.

Qual a melhor opcao de tratamento para um paciente de
45 anos com diagnostico de cisto de colédoco do tipo
de Todani?

(A) Colecistectomia com ressecgéo da arvore biliar extra-
-hepatica e hepaticojejunostomia em Y de Roux.

(B) Colangiopancreatografia endoscépica (CPRE) com
papilotomia ampla.

(C) Colecistectomia videolaparoscépica com derivagéo
coledoco-jejunal.

(D) Coledococistojejunostomia.

(E) Ressecgéo simples do cisto com coledocorrafia.

Assinale a alternativa que contém um critério de irresse-
cabilidade dos colangiocarcinomas.

A) Envolvimento dos ductos biliares secundarios.

B) Atrofia lobar ipsilateral.

D) Colangiocarcinoma peri-hilar.

(A)
(B)
(C) Envolvimento ipsilateral da veia porta.
(D)
(E)

Envolvimento bilateral do ducto hepatico até os
ductos biliares secundarios.

Qual o tipo histolégico de cancer de pulm&o mais fre-
quentemente encontrado em pacientes nao tabagistas?

(A
B

Carcinoma mucoepidermoide.

Adenocarcinoma.

D) Carcinoma espinocelular.

E

)
)
C) Carcinoma epidermoide.
)
) Carcinoma adenoide cistico.

(
(
(
(

Assinale a alternativa correta em relagdo a atresia de
esOfago, com ou sem associagéo de fistula traqueoeso-
fagica, em recém-nascidos.

(A) Apesar de demandar cuidados perinatais especifi-
cos, essas mas formagdes tém bom progndstico e
nao apresentam associagao com outras anomalias.

(B) Ha predominancia destes achados em recém-nascidos
do sexo feminino e a prevaléncia é de 3 a cada 10.000
nascidos vivos.

(C) A identificagdo de oligodraminio na rotina pré-natal
é altamente sugestiva para este diagnéstico e deve
sugerir acompanhamento perinatal especializado.

(D) Na impossibilidade de sondagem gastrica, a pre-
sencga de ar no trato digestivo abaixo do diafragma
confirma o diagnéstico de fistula traqueoesofagica
associada.

(E) O quadro clinico de fistula traqueoesofagica isolada
tende a ser mais exuberante, com tosse, engasgos,
apneia e cianose, bem como salivagdo excessiva
logo durante a primeira mamada.
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21,

22,

A estenose hipertréfica do piloro € um dos disturbios gas-
trointestinais mais comuns da primeira infancia. Assinale
a alternativa mais adequada.

(A) Ocorre mais comumente nos primeiros 2 a 8 meses
de vida, com maior prevaléncia em afro-descenden-
tes do sexo feminino.

(B) Ocorre devido a hiperplasia congénita dos musculos
piléricos, ocasionando obstrugédo ao esvaziamento
gastrico.

(C) Cursa com vOmitos biliares em jato, perda de acido
cloridrico e alcalose metabdlica hiperclorémica com
desidratagao.

(D) A palpagéo do tumor pilérico no epigastrio ou qua-
drante superior direito € patognoménica do diagnés-
tico, dispensando a necessidade de exames comple-
mentares de imagem.

(E) O tratamento é feito pela gastrectomia parcial distal e
deve ser precedida por hidratacdo venosa agressiva
e reposicao de potassio.

Aressecgao transuretral da préstata (RTU) € uma técnica
cirirgica que melhora significativamente sintomas urina-
rios associados a hiperplasia prostatica benigna (HPB).
Sobre as complicagbes pds-operatérias dessa técnica,
com o uso de solugédo de glicina, assinale a alternativa
mais adequada.

(A) Aglicina é uma solugéo hipertdnica utilizada na RTU
que sofre absorcao sistémica e pode levar a hiper-
natremia.

(B) Os sintomas associados a sindrome pés RTU incluem
confusdo mental, nauseas, vomitos, hipotensao arte-
rial e taquicardia.

(C) Orisco de sindrome p6s RTU aumenta em prostatas
maiores do que 45 g e se o liquido utilizado estiver
mais de 70 cm H,O acima do nivel do paciente.

(D) A utilizagéo de furosemida no pés-operatorio é indi-
cada quando associada a reposi¢gao volémica endo-
venosa agressiva para clareamento dos niveis plas-
maticos de glicina.

(E) O uso de solugdes fisioldgicas isotbnicas, em opo-
sicdo ao uso de glicina, ndo mostrou capacidade de
evitar disturbios do sodio na sindrome pés RTU.

PMPR2210/003-Urologia

23.

24,

Homem, 35 anos, foi trazido as pressas ao pronto aten-
dimento devido a um incéndio que ocorreu em um gal-
pao industrial. Segundo relatos, ele foi encontrado pelos
bombeiros desacordado, confinado em um depésito
de madeira, com queimaduras superficiais em todo o
térax, membros superiores e face. No atendimento pré-
-hospitalar, recebeu oxigénio via cateter nasal (3 L/min)
e cerca de 2000 mL de solugao cristaloide endoveno-
sa. A admissao apresenta-se agitado, confuso e com
salivacdo excessiva e rouquiddo. Pressao arterial de
130 x 80 mmHg, FR 32 irpm, Saturagéo O, 98%. Qual a
conduta imediata mais adequada?

(A) Oferta de oxigénio em mascara com valvula unidire-
cional em alto fluxo com oxigénio a 100%.

(B) Complementagéo da hidratagdo conforme férmula
de Parkland considerando a superficie corporal quei-
mada e analgesia (morfina).

(C) Realizagédo imediata de escarotomia do torax
anterior, seguido de hidratagdo venosa agressiva
e sedagao.

(D) Intubagado orotraqueal em sequéncia rapida, seda-
¢ao e ventilagdo mecanica.

(E) Realizagao de gasometria arterial para determinagao
dos reais parametros ventilatorios, uma vez que, em
pacientes vitimas de intoxicagdo por monodxido de
carbono, a oximetria de pulso nao € confiavel.

Em relacédo as complicagbes relacionadas a cirurgia
de corregao de hérnias inguinais, assinale a alternativa
correta.

(A) O risco de infecgéo do sitio cirurgico é estimado em
2% apos reparo laparoscopico e € menor nas técnicas
convencionais com colocagao de tela inabsorvivel.

(B) Recidivas sao, geralmente, decorrentes de fatores
técnicos como tensdo excessiva, falha na inclusédo
de uma margem musculoaponeurética no reparo,
tamanho e colocagéao inadequados da tela.

(C) Alesao dos ductos deferentes € uma das complica-
¢des mais comuns desse tipo de reparo cirdrgico e
ocorre mais frequentemente em hérnias femorais
quando se reconhece a presenca de viscera intra-
-abdominal no saco herniario.

(D) A orquite isquémica ocorre mais comumente por
trombose das veias do plexo pampiniforme dentro do
corddo espermatico e pode ser evitada realizando-
-se a dissecgao e isolamento do cordao espermatico
rotineiramente.

(E) As lesbes de nervo podem ocorrer por tragdo, lesao
térmica, transecgdo e aprisionamento. Os nervos
mais comumente atingidos durante o reparo aberto
sao os nervos cutaneo femoral lateral e genitofemoral.
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25.

26.

27.

O conhecimento da extens&o anatémica dos aneurismas
da aorta toracoabdominal é essencial para a orientagao
da melhor estratégia terapéutica. Segundo a classifica-
¢ao proposta por Crawford (modificada por Safi e Miller)
assinale a alternativa que contém a associacgéao correta.

(A) Tipo | — distal da artéria subclavia esquerda até a
aorta abdominal suprarrenal.

(B) Tipo Il — Proximal da artéria subclavia esquerda até a
aorta abdominal suprarrenal.

(C) Tipo lll — do 32 espago intercostal até a aorta abdo-
minal infrarrenal.

(D) Tipo IV — A partir do 62 espago intercostal até a aorta
abdominal infrarrenal.

(E) Tipo V — do 122 espagco intercostal até a bifurcagao
das iliacas.

No contexto do politraumatizado, os sinais preditores de
intubagao orotraqueal dificil devem ser sistematicamente
avaliados durante o exame fisico. Tal conduta é capaz de
minimizar eventos adversos e a incapacidade de aces-
so adequado as vias aéreas. Assinale a alternativa mais
adequada.

(A) A melhor maneira de se determinar se ha dificulda-
de no manejo da via aérea é a realizagdo de uma
tentativa de intubagdo. Caso ndo haja sucesso, um
médico mais experiente deve ser convocado.

(B) Pacientes pediatricos ndo representam necessaria-
mente via aérea dificil.

(C) A extensao da mobilidade cervical € um importante
preditor de via aérea dificil, devendo ser investigada
em todos os pacientes, sob movimentagao ativa e
passiva.

(D) A mascara laringea e outros dispositivos supragléti-
cos ndo sao Uteis no manejo da via aérea dificil no
politraumatizado, devendo ser priorizadas vias alter-
nativas cirdrgicas para acesso definitivo.

(E) Na presenca de preditores de via aérea dificil deve-
-se dar preferéncia a ajuda especializada. Se indis-
ponivel, deve-se considerar a possibilidade de intu-
bacao orotraqueal com paciente acordado.

Qual o principal agente etiolégico da anafilaxia periope-
ratéria?

(A) Bloqueadores neuromusculares.
(B) Latex.

(C) Antibioticos.

(D) Agentes halogenados.

(E) Anestésicos locais.
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29,

30.

31.

Em relacao aos anestésicos locais, assinale a alternativa
correta.

(A) Seu mecanismo de acéo é o bloqueio dos canais de
sadio das fibras nervosas.

(B) Por terem um pKa relativamente alto, sdo muito efi-
cazes em meios acidoticos (inflamados).

(C) Aforma ionizada constitui a forma ativa do composto
que efetivamente penetra nas fibras nervosas.

(D) Uma maior hidrofobicidade esta relacionada a uma
menor poténcia anestésica.

(E) Aligagao proteica dos anestésicos locais € inversa-
mente proporcional a sua duragéo de agao.

Os leiomiomas s&o os tumores benignos mais comuns do
esOfago. Sobre este tipo de lesdo, assinale a alternativa
correta.

(A) Sao mais comuns nas mulheres e tendem a apre-
sentar-se na segunda e terceira décadas de vida.

(B) Sao geralmente solitarios e permanecem intramu-
rais, causando sintomas quando crescem.

(C) Ocorrem mais comumente nos dois tergos proximais
do es6fago em mais de 80% das vezes.

(D) Apresentam significativo potencial maligno apesar
do crescimento indolente.

(E) Séo representadas por uma lesdo anecoica, localiza-
da na submucosa, ao exame ecoendoscopico.

Qual o tipo histolégico mais frequente de neoplasia da
tireoide?

(A) Carcinoma anaplasico.
(B) Carcinoma folicular.
(C) Carcinoma papilifero.
(D
(

E

Carcinoma medular.

)
)
)
) Carcinoma de células de Hurthle.

Homem, 67 anos, apresenta quadro de dor abdominal de
moderada intensidade ha dois dias, localizada em baixo
ventre, associada a quadros de diarreia com muco e febre
(38 °C). Refere etilismo cronico, além de diabetes e hiper-
tenséo arterial mal controlada. Refere quadro de pneumonia
bacteriana ha 01 més, motivo pelo qual permaneceu inter-
nado por cerca de 15 dias em unidade de terapia intensiva.
Ao exame apresenta-se em regular estado geral, desidrata-
do e descorado. FC 90 bpm, PA 150 x 80 mmHg. Abdome
distendido e com dor a palpagao profunda. Descompres-
sa@o brusca negativa. Exames laboratoriais: Hemoglobina
10,0 d/dL, Leucdcitos 22.000 mL/mm?3, PCR 25 md/dL.
Creatinina 1,8 mg/dL. Qual o diagndstico mais provavel?

A) Diverticulite aguda.

B) Ulcera duodenal perfurada.

D
E

(

(B)

(C) Colopatia isquémica.
(D) Isquemia mesentérica.
(E)

Colite pseudomembranosa.
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32.

33.

34.

35.

Qual a melhor conduta frente ao achado tomografico de
um nodulo com paredes irregulares e espessadas, locali-
zado no polo inferior do rim direito, medindo 3,0 cm, com
realce da lesdo apos injecdo de contraste endovenoso
em um paciente do sexo masculino de 53 anos?

(A) Nefrectomia radical + radioterapia.

(B) Nefrectomia radical + remogao da suprarrenal
ipsilateral.

(C) Nefrectomia parcial + acompanhamento.
(D) Nefrectomia parcial + quimioterapia + imunoterapia.

(E) Nefrectomia radical + acompanhamento.

Mulher, 45 anos, foi internada por quadro de leucorreia
purulenta associada a febre e queda do estado geral. Foi
solicitada avaliagdo da equipe de cirurgia geral por inicio
de um quadro de dor intensa em hipocdndrio direito. Os
exames laboratoriais mostraram leucocitose com desvio
a esquerda. Foi indicada videolaparoscopia diagnéstica
que evidenciou multiplos microabscessos e exsudato
peri-hepaticos. Qual o principal agente etiolégico dessa
sindrome, descrito nas alternativas abaixo?

(A) Gardnerella vaginalis.
B) Trichomonas vaginalis.
D
E

(B)
(C) Haemophilus ducreyi.
(D) Escherichia coli.

(E)

Chlamydia trachomatis.

A respeito dos achados histologicos de pdlipos colorre-
tais, assinale a alternativa correta.

(A) Todos os pdlipos colorretais adenomatosos apresen-
tam algum grau de displasia.

(B) O tipo histologico mais comum de polipo colorretal
neoplasico € o adenoma viloso.

(C) A incidéncia de carcinoma invasivo em um polipo
ndo guarda correlagdo com o seu tamanho nem com
0 seu aspecto endoscopico.

(D) Lesoes colorretais adenomatosas estdo associadas
a instabilidade de microssatélite (via CIMP).

(E) A presenca de invasao neoplasica da camada mus-
cular da mucosa, em polipos colorretais ressecados
endoscopicamente, apresenta risco de metastase
linfonodal de 5 a 10%.

Qual a graduagdo e a conduta para o manejo de um
quadro de doenga hemorroidaria interna em que ha pro-
lapso com necessidade de redugao digital associada a
sangramento?

A) Terceiro grau — ligaduras elasticas.

B) Quarto grau — modificagdes dietéticas.

(
(
(C) Segundo grau — hemorroidectomia cirurgica.
(D) Terceiro grau — eletrocoagulagéo.

(

E) Quarto grau — ligaduras elasticas.
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36.

37.

38.

39.

Qual a melhor opcao terapéutica para o tratamento defini-
tivo de hemorragia varicosa por varizes gastricas em um
paciente cirrotico, etilista ativo, de alto risco cirurgico?

(A) Derivagédo portossistémica transjugular intra-hepatica.
Transplante hepatico.
Ligaduras elasticas.

D) Escleroterapia com etanolamina.

)
)
)
) Ablagao por radiofrequéncia.

Assinale a alternativa que contém um fator de risco para
o desenvolvimento de calculos biliares.

(A) Sexo masculino.

B) Nuliparidade.

(B)
(C) Anemia ferropriva.
(D) Desnutrigao crénica.
(E)

E) Bypass gastrico.

Lactente do sexo feminino iniciou quadro de distensao
abdominal progressiva, iniciada nas primeiras 24h de
vida, evoluindo para vémitos biliosos. Nao foi observa-
da eliminagdo de meconio apos o parto. Foi submetida a
enema baritado que evidenciou colon sigmoide discreta-
mente dilatado e uma zona de transigao de calibre redu-
zido na altura da jungéo retossigmoideana. Foi também
observada a permanéncia do contraste no célon apos
radiografia de controle realizada 24 horas apds o exame.
Qual mecanismo fisiopatoldgico explica tais achados cli-
nicos e radiologicos?

(A) Edema do tecido linfoide intestinal que favorece a
telescopagem de parte do intestino.

(B) Inexisténcia ou formagao incompleta do canal anal.
(C) Persisténcia de material meconial na ampola retal.

(D) Auséncia de células ganglionares nos plexos mioen-
térico e submucoso.

(E) Baixos niveis plasmaticos de arginina levando a
produgao insuficiente de 6xido nitrico.

Em relacdo a anatomia da irrigacao arterial do estémago,
assinale a alternativa correta.

(A) A artéria gastrica direita origina-se diretamente do
tronco celiaco na maioria dos casos.

(B) Em até 20% dos individuos identifica-se a presenca
de uma artéria hepatica esquerda que se origina da
artéria gastrica esquerda.

(C) As artérias gastroepiploicas (esquerda e direita) distri-
buem-se ao longo da curvatura menor do estémago.

(D) A maior parte do suprimento sanguineo do estbmago
provém da artéria mesentérica superior.

(E) Vasa brevia € como séo conhecidas as curtas arté-
rias que se originam da artéria gastroepiploica direita
e irrigam a maior parte do fundo gastrico.
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40.

41.

42,

Assinale a alternativa que contém uma indicacdo cirurgi-
ca absoluta para pancreatite cronica, considerando sua
etiologia e sintomatologia.

(A) Autoimune com sinais de insuficiéncia exdgena.

(B) Pancreas divisum com episédios frequentes de agu-
dizacao.

(C) Alcodlica associada a dor intratavel.
(D) Idiopatica em paciente diabético.

(E) Alcodlica com dilatagédo ductal de 6,0 mm e célculos.

Homem, 46 anos, da entrada no pronto atendimento por
queixa de mordedura na perna esquerda pelo cdo de seu
vizinho. Segundo ele, o animal é conhecido e ndo cos-
tuma apresentar comportamento agressivo. Acredita que
foi atacado por aproximar-se do animal enquanto este se
alimentava. O acidente ocorreu ha cerca de 15 horas, e
0 paciente procurou auxilio médico, pois apresenta dor
no local da mordedura. Ao exame: presenca de ferimen-
tos pontuais, escoriagdes superficiais e hematoma local.
Qual a melhor conduta neste caso?

(A) Cuidados locais e observacao do animal por 10 dias.
(B) Vacina antirrabica no local da mordedura.

(C) Vacina antirrabica (3, 7, 14, 28 e 35 dias).

(D) Soro antirrabico endovenoso.

(E) Soro antirrabico seguido de vacina (0, 3, 7, 14 e
28 dias).

Entre as alternativas a seguir, qual apresenta a melhor
opgao de tratamento para um tumor estromal gastroin-
testinal (GIST) de 3,0 cm, localizado na parede posterior
do estbmago?

(A) Ressecgdo endoscopica por tunel submucoso

(STER).
(B) Gastrectomia com linfadenectomia a D2.
(C) Quimioterapia neoadjuvante seguida de gastrectomia.
(D) Quimio-radioterapia.

(E) Gastrectomia com linfadenectomia seguida de
radioterapia.

Confidencial até o momento da aplicagdo.

43.

44.

45,

46.

Em relagéo aos tumores carcinoides do intestino, assinale
a alternativa correta.

(A) Os tumores carcinoides tém o pior progndstico de
todos os tumores do intestino delgado, seja na forma
localizada ou na forma metastatica.

(B) Apresentam, como sintomatologia mais comum, a
sindrome carcinoide, caracterizada por rubor cuta-
neo, diarreia e broncoespasmo.

(C) Sua localizagdo mais comum ¢ o apéndice, seguido
pelo jejuno-ileo e reto.

(D) Os carcinoides derivados do intestino anterior carac-
teristicamente produzem altos niveis de serotonina e
nao secretam 5-hidroxitriptofano.

(E) Os carcinoides se originam de um grupo de células
presentes na parede dos drgdos (células de Cajal)
que funcionam como uma espécie de marcapasso
do trato digestivo.

Um lactente de 6 meses compareceu ao ambulatoério para
consulta de rotina. Durante o exame fisico, ndo foi possivel
a palpacao do testiculo direito dentro da bolsa escrotal.
A méae refere ter escutado comentarios a esse respeito na
sala de parto. Qual a conduta mais apropriada?

A) Retorno ambulatorial com 1 ano de vida.

B) Ressonancia magnética.

D

(A)
(B)
(C) Orquidopexia unilateral com herniorrafia inguinal.
(D) Orquidopexia bilateral.

(E)

E) Acompanhamento a longo prazo.

Homem de 35 anos refere ter identificado um pequeno
nddulo indolor e eritematoso na lateral do pénis. Relata ter
sido medicado com remédios e pomadas caseiras. Ao lon-
go de algumas semanas, observou crescimento da leséo e
posteriormente, ulceragédo, que hoje exala um odor fétido.
Qual o principal agente etiolégico desta patologia e o méto-
do diagnéstico adequado para o caso?

A) Chlamydia trachomatis — sorologia.

B) Treponema pallidum — FTA-ABS.

D

(A)

(B)

(C) Papiloma virus humano (HPV) — biopsias.
(D) Kilebsiella granulomatis — raspado da lesao.
(E)

E) Haemophilus ducreyi — PCR.

Quais as complicagdes vasculares mais temidas asso-
ciadas ao uso de antibioticos do grupo das fluoroquino-

lonas?
A) Vasculite autoimune e isquemia miocardica.

B) Trombose venosa profunda e embolia pulmonar.

D) Coagulagéo intravascular disseminada e trombose.

(A)
(B)
(C) Angina e isquemia mesentérica.
(D)
(E)

Aneurisma e dissecc¢ao de aorta.

PMPR2210/003-Urologia
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47.

48.

49.

50.

Qual a droga de escolha para o tratamento da hiperter-
mia maligna?

A) Flumazenil.

B) Naloxona.

D

(A)
(B)
(C) Dantrolene.
(D) Adrenalina.
(E)

E) Atropina.

Mulher de 25 anos foi submetida a tomografia computa-
dorizada (multislice) que identificou uma leséo lobulada
hepatica, bem delimitada e levemente hipoatenuante na
fase pré-contraste, com importante realce homogéneo
na fase arterial do contraste endovenoso com clarea-
mento (wash-out) rapido nas fases portal e de equilibrio.
Ha ainda uma area central de aspecto cicatricial. Qual o
provavel diagnéstico?

(A
B

Hemangioma.
Hiperplasia nodular focal.

D

)
)

C) Adenoma hepatico.
) Hepatocarcinoma.
)

—_— o~ o~ o~

E) Metastase.

Homem de 67 anos é trazido ao pronto atendimento com
quadro de dor abdominal do tipo cdlica, de forte intensi-
dade, ha 24 horas. Apresenta distensdo abdominal impor-
tante e vdmitos biliosos associados. Nega eliminagao de
gases e fezes ha 48 horas. Tem historico de laparotomia
prévia por ferimento por arma branca ha 4 anos. Ao exa-
me: Regular estado geral, dispneico, PA 110 x 60 mmHg,
FC 110 bpm. Abdome globoso, distendido com defesa
generalizada a palpagao. RHA aumentados e de timbre
metalico. Qual o diagndstico sindrémico e etioldgico mais
provavel?

(A) Abdome agudo obstrutivo (neoplasia obstrutiva do
colon sigmoide).

B) Abdome agudo perfurativo (Ulcera gastrica perfurada).

)
C) Abdome agudo inflamatério (pancreatite necrosante).
D) Abdome agudo obstrutivo (bridas intestinais).

)

(
(
(
(

E) Abdome agudo perfurativo (diverticulite perfurada).

Qual a principal profilaxia indicada na prevengéo da com-
plicagao pds-operatdria mais frequente em pacientes
submetidos a cirurgia bariatrica?

A) Cefazolina, 2 g, endovenoso.

B) Dieta liquida restrita.

(A)

(B)

(C) Sutura sem tensao.
(D) Analgesia.

(E)

E) Deambulagao precoce.

PMPR2210/003-Urologia
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Confidencial até o momento da aplicagdo.
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PREFEITURA DO MUNICIPIO DE PIRACICABA

ESTADO DE SAO PAULO

22.01.2023

PROCESSO SELETIVO
RESIDENCIA MEDICA 2023
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ESTADO DE SAO PAULO

PROCESSO SELETIVO
RESIDENCIA MEDICA 2023
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SECRETARIA MUNICIPAL

DE FINANCAS

Divisdo de Fiscalizacao

Departamento de Administracdo Fazendaria
Divisao de Fiscalizacao

EDITAL DE CONVOCACAO E LANCAMENTO N° 014/2023

Pelo presente Edital, ficam convocados o titular, s6cio ou Representante legal, da empresa re-
lacionada abaixo, para que no prazo de 30 (trinta) dias, comparecam na Divisdo de Fiscaliza¢do
do Departamento de Administragdo Tributaria, para tratar de assuntos relacionados ao levanta-
mento fiscal especifico, quitacdo de débitos de Imposto Sobre Servigos - ISS e outros assuntos
pertinentes, relacionados ao Procedimento de Levantamento Especifico No. 79024/2022 e aos
procedimentos adotados no presente, Auto de Infracdo e Imposi¢cdo de Multa de No. 63156,
Notificacdo de Langamento de No. 52801, aplicados na data de 01/09/2022 e Termo de Encer-
ramento de A¢do Fiscal (TEAF) de No. 12783, aplicado na data de 05/09/2022..

O ndo comparecimento do presente Edital, implicara no langamento dos referidos débitos em
Divida Ativa, nos termos do Artigo 44, Paragrafo Unico da Lei Complementar n° 224, de 13 de
Novembro de 2008 (Codigo Tributario Municipal). O contribuinte poderd impugnar a presente
exigéncia fiscal, independente de prévio deposito, no prazo de 30 (trinta) dias, contados da
publicacdo do edital, mediante defesa escrita e juntando os documentos comprobatérios das
razoes apresentadas, nos termos do Artigo 446 Lei Complementar n° 224, de 13 de Novembro
de 2008 (Codigo Tributario Municipal).

Piracicaba, 19 de Janeiro de 2023.

CONTRIBUINTE:

VIA OBRAS PAVIMENTADORA E CONSTRUTORA EIRELLI - EPP
AVN. SAO PAULO, 2121 - PAULICEIA - PIRACICABA/SP

CEP 13.401-541 - CNPJ: 19.915.558/0001-25 - CPD: 631276

Departamento de Administracdo Fazendaria
Divisao de Fiscalizacao

EDITAL DE CONVOCAGAO E LANCAMENTO N° 15/2023

Pelo presente Edital, ficam convocados o titular, sécio ou representante legal, da empresa rela-
cionada abaixo, para que no prazo de 30 (trinta) dias, compare¢am na Divisdo de Fiscaliza¢do do
Departamento de Administracdo Tributaria, para tratar de assuntos relacionados ao Processo
Administrativo, quitacdo de débitos de Imposto Sobre Servigos - ISS e outros assuntos pertinentes,
relacionado ao Processo Administrativo de Cancelamento de Inscricdo n° 27008/2000 que deu
origem aos Autos de Infracdo e Imposicdo de Multa n°75321 e 75322.

O ndo comparecimento do presente Edital, implicara no langamento dos referidos débitos em
Divida Ativa, nos termos do Artigo 44, Paragrafo Unico da Lei Complementar n° 224, de 13 de
Novembro de 2008 (Codigo Tributario Municipal). O contribuinte poderd impugnar a presente
exigéncia fiscal, independente de prévio depdsito, no prazo de 30 (trinta) dias, contados da
publicacdo do edital, mediante defesa escrita e juntando os documentos comprobatérios das
razBes apresentadas, nos termos do Artigo 446 Lei Complementar n° 224, de 13 de Novembro
de 2008 (Codigo Tributario Municipal).

Piracicaba, 19 de janeiro de 2023.
CONTRIBUINTE:
ASSIMEO ASSISTENCIA MEDICA OLIVEIRA LTDA

END.:RUA CRISTIANO CLEOPATH, 1891, ALEMAES - PIRACICABA/SP
CEP: 13419-310 CPD: 579009 CNPJ: 04.073.005/0001-03

SECRETARIA MUNICIPAL

DE ASSISTENCIA E DESENVOLVIMENTO SOCIAL

TERMO DE COLABORACAO CELEBRADO ENTRE O MUNICIPIO DE PIRACICABA E A ORGANI-
ZACAO DA SOCIEDADE CIVIL CENTRO SOCIAL DE ASSISTENCIA E CULTURA SAO JOSE.

Data:01/01/2023

Prazo: 180 DIAS

Valor Concedente: R$330.000,00 (Trezentos e trinta mil reais)

Processo Administrativo n® 201.211/2022.

Dispensa de Chamamento Publico n° 01/2022.

Fundamento Legal: Lei Federal n®13.019, de 31 de julho de 2014, posteriormente regulamentada
pelo Decreto Federal n°® 8.726, de 27 de abril de 2.016, Art. 30, |, da Lei Federal n° 13.019/14 e
pelo Decreto Municipal n® 17.093, de 01 de junho de 2017.

Obijeto: Servico de Protecdo Social Especial de Média Complexidade - Centro de Referéncia de
Atendimento a Mulher em Situa¢do de Violéncia, no ambito da Protecdo Social Especial - CRAM.

TERMO DE COLABORAGAO CELEBRADO ENTRE O MUNICIPIO DE PIRACICABA E A ORGANIZACAO
DA SOCIEDADE CIVIL CENTRO SOCIAL DE ASSISTENCIA E LAR DOS VELHINHOS DE PIRACICABA

Data:01/01/2023

Prazo: 180 DIAS

Valor Concedente: R$ 1.782.000,00 (um milhdo, setecentos e oitenta e dois mil reais).
Processo Administrativo n° 206.170/2022.

Dispensa de Chamamento Publico n° 02/2022.

Fundamento Legal: Lei Federal n®13.019, de 31 de julho de 2014, posteriormente regulamentada
pelo Decreto Federal n° 8.726, de 27 de abril de 2.016, Art. 30, |, da Lei Federal n® 13.019/14 e
pelo Decreto Municipal n® 17.093, de 01 de junho de 2017.

Objeto: Servico de Protecdo Social Especial de Alta Complexidade - Servico de Acolhimento
Institucional para idosos - Modalidade Abrigo - 110 vagas.

SECRETARIA MUNICIPAL

DE TRANSPORTES INTERNOS

TERMO DE HOMOLOGAGAO
Chamada Publica n° 03/2022

Objeto: Credenciamento de leiloeiro publico oficial.

Homologo o procedimento seletivo realizado, ficando o objeto ADJUDICADO a favor dos seguintes
participantes e na seguinte ordem de classificagdo:

01 Arnold Strass 384
02 Luis Alexandre Andrade 591
03 Cristiane Borguetti Moraes Lopes 661
04 Tatiana Paula Zani de Souza 723
05 Caroline de Souza Ribas 738
06 Hélcio Kronberg 1259

Piracicaba, 18 de janeiro de 2023

LUCIANO SANTOS TAVARES DE ALMEIRDA
Prefeito Municipal

PROCURADORIA GERAL

Contratada: MOLISE SERVICOS E CONSTRUCOES LTDA. - CNPJ n° 60.109.576/0001-13 (SEMOZEL)
Codigo Licitagdo n° 2023.000.000.024.

Codigo Ajuste n° 2023.000.000.071.

Contrato n° 0036/2023.

Proc. Admin.: n® 26.201/2022.

Licitagdo: Edital de Concorréncia n°® 14/2022.

Objeto: Execucdo de servicos de manutencao e conservagdo de via publica (tapa buraco) no
perimetro urbano do municipio.

Valor: R$ 7.716.458,75 (sete milh&es, setecentos e dezesseis mil, quatrocentos e cinquenta e oito
reais e setenta e cinco centavos).

Prazo: 12 (doze) meses, prorrogaveis.

Data: 23/01/2023.

INEXIGIBILIDADE DE LICITAGAO

Inteligéncia do artigo 25, “caput”, c/c artigo 26, da Lei Federal n.° 8.666/93 e suas altera¢des.
(conforme Parecer Juridico n® 23/2023, anexo aos autos).

Orgdo Interessado: Secretaria Municipal de Obras e Zeladoria.

Objeto: Pagamento de taxa para emissao de Anotacdo de Responsabilidade Técnica - ART dos
servicos técnicos de engenharia realizados por profissionais servidores publicos municipais.
Contratadas: Conselho Regional de Engenharia e Agronomia do Estado de Sao Paulo - CREA/
SP - CNPJ n° 60.985.017/0001-77.

Valor: R$ 14.195,50 (quatorze mil, cento e noventa e cinco reais e cinquenta centavos).

Prazo Contratual: até 31 de dezembro de 2023.

Protocolo n® 3.034/2023.

Requisicdo: a ser expedida.

1 -Tendo em vista o disposto no Estatuto das LicitacBes e considerando o Parecer Juridico, dis-
penso de licitacdo a presente despesa no valor de R$ 14.195,50 (quatorze mil, cento e noventa
e cinco reais e cinquenta centavos).

2 - Atribuicdo e competéncia conferida nos termos do Decreto Municipal n.° 19.397, de 23 de
dezembro de 2022.

3-Encaminhe-se ao Senhor Prefeito Municipal para que se digne ratificar a presente dispensa de licitacéo.

CARLOS AUGUSTO D'AMICO
Ordenador de Despesas da Secretaria Municipal de Obras e Zeladoria

Ratifico a presente despesa feita por meio de inexigibilidade de licitacdo, conforme Parecer
Juridico e solicitacdo da Secretaria Municipal de Obras e Zeladoria.

A Procuradoria Geral para dar publicidade ao ato.

LUCIANO SANTOS TAVARES DE ALMEIDA
Prefeito Municipal

PREFEITURA DE

FUSSP

FUNDO SOCIAL
DE SOLIDARIEDADE
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COMISSAO PERMANENTE

PROCESSANTE E DE SINDICANCIA

PORTARIA C.P.P.S. N° 986, DE 12 DE JANEIRO DE 2023.
Disp&e sobre a instaura¢do de Processo Administrativo Disciplinar e da outras providéncias.

LUCIANO SANTOS TAVARES DE ALMEIDA, Prefeito do Municipio de Piracicaba, no uso de suas
atribui¢bes, com fundamento no art. 225, da Lei Municipal n® 1.972/72 - Estatuto dos Funcionarios
Publicos Municipais de Piracicaba, e

CONSIDERANDO o disposto no art. 5°, inciso LV da Constituicdo Federal de 1988, que dispde que
“aos litigantes, em processo judicial ou administrativo, e aos acusados em geral sdo assegurados
o contraditério e a ampla defesa, com os meios e recursos a ela inerentes” e, que para aplicagao
da sancdo, é necessario a instauracao do processo administrativo disciplinar,

RESOLVE

Art. 1°Instaurar Processo Administrativo Disciplinar para aplicacdo das penalidades cabiveis em
face de BRUNA LUISA MENEGHETTI DELUCA, funcionéria publica municipal, lotada na Secretaria
Municipal de Educagdo, por infringéncia ao disposto no art. 482, alineas “b segunda parte”, “e” e
“", DA Consolidagdo das Leis do Trabalho - CLT e enquadramento na conduta prevista nos arts.
17,18, 18A e 18B, da Lei n° 8.069, de 13 de julho de 1990 - Estatuto da Crianca e do Adolescente
- ECA, o qual sera conduzido pela Comissdo Permanente, Processante e de Sindicancia, nomeada
pela Portaria n® 4.036/2021, alterada pela de n°® 4.096/2023.

Art. 2° Fica estabelecido o prazo de 90 (noventa) dias para conclusdo dos trabalhos, prorrogaveis,
se necessario, por igual periodo, a pedido do Presidente da Comissao.

Art. 3° Essa Portaria entra em vigor na data de sua publicagdo.
Piracicaba, em 12 de janeiro de 2023.

LUCIANO SANTOS TAVARES DE ALMEIDA
Prefeito Municipal

PORTARIA C.P.P.S. N° 987, DE 12 DE JANEIRO DE 2023.
Disp&e sobre a instaura¢do de Processo Administrativo Disciplinar e da outras providéncias.

LUCIANO SANTOS TAVARES DE ALMEIDA, Prefeito do Municipio de Piracicaba, no uso de suas
atribui¢bes, com fundamento no art. 225, da Lei Municipal n® 1.972/72 - Estatuto dos Funcionarios
Publicos Municipais de Piracicaba, e

CONSIDERANDO o disposto no art. 5°, inciso LV da Constituicdo Federal de 1988, que dispde que
“aos litigantes, em processo judicial ou administrativo, e aos acusados em geral sdo assegurados
o contraditério e a ampla defesa, com os meios e recursos a ela inerentes” e, que para aplicagao
da sancdo, é necessario a instauracdao do processo administrativo disciplinar,

RESOLVE

Art. 1°Instaurar Processo Administrativo Disciplinar para aplicacdo das penalidades cabiveis em
face de MAHATIMA FUENTES, funcionaria publica municipal, lotada na Secretaria Municipal de
Educacdo, porinfringéncia ao disposto no art. 482, alinea “b segunda parte” e “e”, da Consolidacdo
das Leis do Trabalho - CLT, bem como, ressarcimento ao erario publico municipal, o qual sera
conduzido pela Comissdo Permanente, Processante e de Sindicancia, nomeada pela Portaria n°
4.036/2021, alterada pela de n° 4.096/2023.

Art. 2° Fica estabelecido o prazo de 90 (noventa) dias para conclusdo dos trabalhos, prorrogaveis,
se necessario, por igual periodo, a pedido do Presidente da Comissao.

Art. 3° Essa Portaria entra em vigor na data de sua publicagdo.
Piracicaba, em 12 de janeiro de 2023.

LUCIANO SANTOS TAVARES DE ALMEIDA
Prefeito Municipal

PORTARIA C.P.P.S. N° 988, DE 12 DE JANEIRO DE 2023.
Dispde sobre a instauragdo de Processo Administrativo Disciplinar e da outras providéncias.

LUCIANO SANTOS TAVARES DE ALMEIDA, Prefeito do Municipio de Piracicaba, no uso de suas
atribui¢des, com fundamento no art. 225, da Lei Municipal n° 1.972/72 - Estatuto dos Funcionarios
Publicos Municipais de Piracicaba, e

CONSIDERANDO o disposto no art. 5°, inciso LV da Constituicdo Federal de 1988, que dispde que
“aos litigantes, em processo judicial ou administrativo, e aos acusados em geral sdo assegurados
o contraditorio e a ampla defesa, com os meios e recursos a ela inerentes” e, que para aplicagdo
da sang¢do, é necessario a instauracdo do processo administrativo disciplinar,

RESOLVE

Art. 1°Instaurar Processo Administrativo Disciplinar para aplicacdo das penalidades cabiveis em
face de RITAMANUELA MATTOS DOS SANTOS, funcionaria publica municipal, lotada na Secretaria
Municipal de Saude, por infringéncia ao disposto no art. 195, incisos |, II, Il IV, VI, XI e XV, com
penalidades previstas no art. 201, todos da Lei n® 1.972/72 - Estatuto dos Funcionarios Publicos
Municipal de Piracicaba, o qual sera conduzido pela Comissdo Permanente, Processante e de
Sindicancia, nomeada pela Portaria n® 4.036/2021, alterada pela de n°® 4.096/2023.

Art. 2° Fica estabelecido o prazo de 90 (noventa) dias para conclusdo dos trabalhos, prorrogaveis,
se necessdrio, por igual periodo, a pedido do Presidente da Comisséao.

Art. 3° Essa Portaria entra em vigor na data de sua publicagdo.
Piracicaba, em 12 de janeiro de 2023.

LUCIANO SANTOS TAVARES DE ALMEIDA
Prefeito Municipal

PORTARIA C.P.P.S. N° 989, DE 12 DE JANEIRO DE 2023.
Disp&e sobre a instauracdo de Processo Administrativo Disciplinar e da outras providéncias.

LUCIANO SANTOS TAVARES DE ALMEIDA, Prefeito do Municipio de Piracicaba, no uso de suas
atribui¢des, com fundamento no art. 225, da Lei Municipal n® 1.972/72 - Estatuto dos Funcionarios
Publicos Municipais de Piracicaba, e

CONSIDERANDO o disposto no art. 5°, inciso LV da Constituicdo Federal de 1988, que dispde que
“aos litigantes, em processo judicial ou administrativo, e aos acusados em geral sdo assegurados
o contraditério e aampla defesa, com os meios e recursos a ela inerentes” e, que para aplicagao
da sancdo, é necessario a instauracdo do processo administrativo disciplinar,

RESOLVE

Art. 1° Instaurar Processo Administrativo Disciplinar para aplicacao das penalidades cabiveis em
face de RAQUEL GONZALES DE OLIVEIRA, funcionaria publica municipal, lotada na Secretaria Mu-
nicipal de Educacdo, por infringéncia ao disposto no art. 195, inciso I, com penalidade prevista
no art. 201, inciso IV, todos da Lei n° 1.972/72 - Estatuto dos Funcionarios Publicos Municipal
de Piracicaba, o qual sera conduzido pela Comissdo Permanente, Processante e de Sindicancia,
nomeada pela Portaria n® 4.036/2021, alterada pela de n° 4.096/2023.

Art. 2° Fica estabelecido o prazo de 90 (noventa) dias para conclusdo dos trabalhos, prorrogéveis,
se necessario, por igual periodo, a pedido do Presidente da Comissao.

Art. 3° Essa Portaria entra em vigor na data de sua publica¢ao.
Piracicaba, em 12 de janeiro de 2023.

LUCIANO SANTOS TAVARES DE ALMEIDA
Prefeito Municipal

MARCELO MAGRO MAROUN, Presidente da Comissdo Permanente e Processante e de Sindicancia,
nomeada pelo Exmo. Sr. Prefeito Municipal, por meio da Portaria n° 4.036/2021, alterada pela
de n°® 4.096/2023, faz saber a quantos o presente virem ou dele tiverem conhecimento, que o
DD. Procurador Geral do Municipio determinou a instauracdo de Sindicancia visando apurar
irregularidades e responsabilidades em nulidade de Licitagdo do Processo n° 119.061/2022,
conforme Memorando n°® 149/2022 - CHGAB, objeto do processo com protocolo n°®7.526/2023,
em cumprimento ao principio da publicidade.

Piracicaba, 23 de janeiro de 2023.

MARCELO MAGRO MAROUN
Presidente da Comissao

MARCELO MAGRO MAROUN, Presidente da Comissdo Permanente e Processante e de Sindicancia,
nomeada pelo Exmo. Sr. Prefeito Municipal, por meio da Portaria n° 4.036/2021, alterada pela
de n°® 4.096/2023, faz saber a quantos o presente virem ou dele tiverem conhecimento, que o
DD. Procurador Geral do Municipio determinou a instauracdo de Sindicancia visando apurar
irregularidades e responsabilidades em furto ocorrido no “Areninhas SP Bairro Campestre”,
conforme Boletim de Ocorréncia n°® JK4056-1/2022 - 2° DP, objeto do processo com protocolo
n°®7.529/2023, em cumprimento ao principio da publicidade.

Piracicaba, 16 de janeiro de 2023.

MARCELO MAGRO MAROUN
Presidente da Comissao

MARCELO MAGRO MAROUN, Presidente da Comissdo Permanente e Processante e de Sindicancia,
nomeada pelo Exmo. Sr. Prefeito Municipal, por meio da Portaria n° 4.036/2021, alterada pela
de n° 4.096/2023, faz saber a quantos o presente virem ou dele tiverem conhecimento, que o
DD. Procurador Geral do Municipio determinou a instauracdo de Sindicancia visando apurar
irregularidades e responsabilidades em acidente de transito envolvendo o veiculo oficial prefixo
009, placas FUW 5396, conforme Boletim de Ocorréncia n° IL7701-1/2022 da Policia Civil, objeto
do processo com protocolo n° 7.532/2023, em cumprimento ao principio da publicidade.

Piracicaba, 16 de janeiro de 2023.

MARCELO MAGRO MAROUN
Presidente da Comissao

PORTARIA C.P.P.S. N° 990, DE 12 DE JANEIRO DE 2023.
Disp&e sobre a instaura¢do de Processo Administrativo Disciplinar e da outras providéncias.

LUCIANO SANTOS TAVARES DE ALMEIDA, Prefeito do Municipio de Piracicaba, no uso de suas
atribui¢des, com fundamento no art. 225, da Lei Municipal n®1.972/72 - Estatuto dos Funcionarios
Publicos Municipais de Piracicaba, e

CONSIDERANDO o disposto no art. 5°, inciso LV da Constitui¢do Federal de 1988, que disp&e que
“aos litigantes, em processo judicial ou administrativo, e aos acusados em geral sdo assegurados
o contraditério e aampla defesa, com os meios e recursos a ela inerentes” e, que para aplicagdo
da sancdo, é necessario a instauracao do processo administrativo disciplinar,

RESOLVE

Art. 1° Instaurar Processo Administrativo Disciplinar para aplicagdo das penalidades cabiveis em
face de GISELA MUNHOZ BAPTISTINI, funcionaria publica municipal, lotada na Secretaria Muni-
cipal de Saude, por infringéncia ao disposto no art. 195, incisos | e Ill c/c art. 196, inciso V, art.
212,82° incisos | eV, com penalidade prevista no art. 201, inciso V c/c art. 209, inciso Il segunda
parte, todos da Lei n® 1.972/72 - Estatuto dos Funcionarios Publicos Municipal de Piracicaba, o
qual sera conduzido pela Comissdo Permanente, Processante e de Sindicancia, nomeada pela
Portaria n° 4.036/2021, alterada pela de n° 4.096/2023.

Art. 2° Fica estabelecido o prazo de 90 (noventa) dias para conclusdo dos trabalhos, prorrogéveis,
se necessario, por igual periodo, a pedido do Presidente da Comissao.

Art. 3° Essa Portaria entra em vigor na data de sua publicacao.
Piracicaba, em 12 de janeiro de 2023.

LUCIANO SANTOS TAVARES DE ALMEIDA
Prefeito Municipal
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PORTARIA C.P.P.S. N° 991, DE 12 DE JANEIRO DE 2023.
Dispde sobre a instaura¢do de Processo Administrativo Disciplinar e da outras providéncias.

LUCIANO SANTOS TAVARES DE ALMEIDA, Prefeito do Municipio de Piracicaba, no uso de suas
atribuicdes, com fundamento no art. 225, da Lei Municipal n® 1.972/72 - Estatuto dos Funcionarios
Publicos Municipais de Piracicaba, e

CONSIDERANDO o disposto no art. 5°, inciso LV da Constituicdo Federal de 1988, que dispde que
“aos litigantes, em processo judicial ou administrativo, e aos acusados em geral sdo assegurados
o contraditério e a ampla defesa, com os meios e recursos a ela inerentes” e, que para aplicagdo
da sangdo, é necessario a instauracdo do processo administrativo disciplinar,

RESOLVE

Art. 1° Instaurar Processo Administrativo Disciplinar para aplicagdo das penalidades cabiveis
em face de VITOR NACIP SOUZA MOURAO, funcionario publico municipal, lotado na Secretaria
Municipal de Agricultura e Abastecimento, por infringéncia ao disposto no art. 195, incisos Il e
XIl, art. 209, inciso IV, com penalidade prevista no art. 201, inciso V, da Lei n® 1.972/72 - Estatuto
dos Funcionarios Publicos Municipais, o qual serd conduzido pela Comissdo Permanente, Pro-
cessante e de Sindicancia, nomeada pela Portaria n° 4.036/2021, alterada pela de n°4.096/2023.

Art. 2° Fica estabelecido o prazo de 90 (noventa) dias para conclusdo dos trabalhos, prorrogaveis,
se necessdrio, por igual periodo, a pedido do Presidente da Comissé&o.

Art. 3° Essa Portaria entra em vigor na data de sua publicagdo.
Piracicaba, em 12 de janeiro de 2023.

LUCIANO SANTOS TAVARES DE ALMEIDA
Prefeito Municipal

PORTARIA C.P.P.S. N° 992, DE 12 DE JANEIRO DE 2023.
Disp&e sobre a instaura¢do de Processo Administrativo Disciplinar e da outras providéncias.

LUCIANO SANTOS TAVARES DE ALMEIDA, Prefeito do Municipio de Piracicaba, no uso de suas
atribui¢des, com fundamento no art. 225, da Lei Municipal n°® 1.972/72 - Estatuto dos Funcionarios
Publicos Municipais de Piracicaba, e

CONSIDERANDO o disposto no art. 5°, inciso LV da Constituicdo Federal de 1988, que dispde que
“aos litigantes, em processo judicial ou administrativo, e aos acusados em geral sdo assegurados
o contraditério e a ampla defesa, com os meios e recursos a ela inerentes” e, que para aplicacdo
da sancdo, é necessario a instauracao do processo administrativo disciplinar,

RESOLVE

Art. 1° Instaurar Processo Administrativo Disciplinar para aplicacdo das penalidades cabiveis em
face de SERGIO PAULO BUENO DE FREITAS, funcionério publico municipal, lotado na Secretaria
Municipal de Saude, por infringéncia ao disposto no art. 195, incisos |, Il e XI, art. 196, incisos Xl e
XlI, art. 209, inciso Il, com penalidade prevista no art. 201, inciso V, da Lei n° 1.972/72 - Estatuto
dos Funcionarios Publicos Municipais, o qual serd conduzido pela Comissdo Permanente, Pro-
cessante e de Sindicancia, nomeada pela Portaria n® 4.036/2021, alterada pela de n°4.096/2023.

Art. 2° Fica estabelecido o prazo de 90 (noventa) dias para conclusdo dos trabalhos, prorrogaveis,
se necessario, por igual periodo, a pedido do Presidente da Comissao.

Art. 3° Essa Portaria entra em vigor na data de sua publicagao.
Piracicaba, em 12 de janeiro de 2023.

LUCIANO SANTOS TAVARES DE ALMEIDA
Prefeito Municipal

PORTARIA C.P.P.S. N° 993, DE 12 DE JANEIRO DE 2023.
Dispde sobre a instauragdo de Processo Administrativo Disciplinar e da outras providéncias.

LUCIANO SANTOS TAVARES DE ALMEIDA, Prefeito do Municipio de Piracicaba, no uso de suas
atribui¢des, com fundamento no art. 225, da Lei Municipal n® 1.972/72 - Estatuto dos Funcionarios
Publicos Municipais de Piracicaba, e

CONSIDERANDO o disposto no art. 5°, inciso LV da Constituicdo Federal de 1988, que dispde que
“aos litigantes, em processo judicial ou administrativo, e aos acusados em geral sdo assegurados
o contraditério e a ampla defesa, com os meios e recursos a ela inerentes” e, que para aplicacdo
da sangdo, é necessario a instauracdo do processo administrativo disciplinar,

RESOLVE
Art. 1° Instaurar Processo Administrativo Disciplinar para aplicacdo das penalidades cabiveis em
face de RONAN BRANDAO MACHADO, funcionério publico municipal, lotado na Secretaria Mu-
nicipal de Saude, por infringéncia ao disposto no art. 482, alineas “b segunda parte”, “e” e “h" da
Consolidacdo das Leis do Trabalho - CLT, o qual sera conduzido pela Comissdo Permanente, Pro-

cessante e de Sindicancia, nomeada pela Portaria n° 4.036/2021, alterada pela de n°4.096/2023.

Art. 2° Fica estabelecido o prazo de 90 (noventa) dias para conclusdo dos trabalhos, prorrogaveis,
se necessario, por igual periodo, a pedido do Presidente da Comissao.

Art. 3° Essa Portaria entra em vigor na data de sua publicagao.
Piracicaba, em 12 de janeiro de 2023.

LUCIANO SANTOS TAVARES DE ALMEIDA
Prefeito Municipal

SERVICO MUNICIPAL DE AGUA E ESGOTO

TERMO DE HOMOLOGAGAO

PROCESSO SINDICANTE N.° 1025/2022
Artur Costa Santos, Presidente do Servico Municipal de Agua e Esgoto - SEMAE, Autarquia
Municipal criada pela Lei n.° 1.657/69, no uso das atribuicdes que Ihe sdo conferidas por Lei e
baseado no Relatério Final da Comissdo Permanente Sindicante, constituida através do Ato n.°
1106/2021 e demais documentos que instruiram os autos, HOMOLOGA o procedimento e ratifica
a conclusdo apresentada no Processo n.° 1025/2022.
Publique-se, para os devidos efeitos legais.
Apds, ao Gabinete da Presidéncia para providéncias necessarias.

Piracicaba, 10 de janeiro de 2023

Artur Costa Santos
Presidente do SEMAE

O SEMAE torna publico que nos autos do processo em epigrafe, firmou contrato nos termos do
§ 4°, art. 62, da Lei n.° 8.666/93, cujas condi¢des, em resumo, sdo:

PREGAO N.° 131/2022 - PROCESSO N.° 5311/2022.

Contratada: PAO QUENTE EXPRESS EIRELI EPP.

Objeto: AQUISICAO DE ALIMENTACAO (COFFEE BREAK) AOS PARTICIPANTES DAS REUNIOES,
PALESTRAS, CURSOS E VISITAS TECNICAS A SEREM REALIZADAS PELO SEMAE.

Programa de Trabalho 323120.1712200042.398 e Cédigo Orgamentario 33903000.

Empenho n.° 250/2023.
Emissao: 20/01/2023.
Valor: R$ 3.325,04 (trés mil, trezentos e vinte e cinco reais e quatro centavos).

Empenho n.° 251/2023.
Emissao: 20/01/2023.
Valor: R$ 752,66 (setecentos e cinquenta e dois reais e sessenta e seis centavos).

O SEMAE torna publico que nos autos do processo em epigrafe, firmou contrato nos termos do
§ 4°, art. 62, da Lei n.° 8.666/93, cujas condi¢des, em resumo, sdo:

PREGAO N.° 121/2022 - PROCESSO N.° 5107/2022.

Contratada: PABLO SONSINO SILVA - ME.

Objeto: FORNECIMENTO DE PAO DE FORMA E MARGARINA.

Programa de Trabalho 323120.1712200042.398 e Cédigo Orgamentario 33903000.

Empenho n.° 253/2023.
Emissao: 23/01/2023.
Valor: R$ 989,40 (novecentos e oitenta e nove reais e quarenta centavos).

Empenho n.° 254/2023.
Emissao: 23/01/2023.
Valor: R$ 1.018,80 (um mil e dezoito reais e oitenta e centavos).

& semae

SERVIGO MUNICIPAL DE AGUA E ESGOTO
AUTARQUIA MUNIGIPAL — PIRACICABA - SP

ANEXO |

DECLARACAO DE BENS

Eu, Denival José Santim, residente a Rua Eliseu Rasera , n? 482, na cidade de
Piracicaba, nomeado(a) para o cargo de Chefe de Divisdo de Manutengio e Instalagdo Ele-
tromecanica, junto ao Servico Municipal de Agua e Esgoto de Piracicaba, venho por meio

deste declarar que:

() NAO POSSUO BENS DE QUALQUER ESPECIE

(X) POSSUO OS BENS DECLARADOS ABAIXO

- % de um apartamento situado a rua Adolfo Rodrigues, n.2 210 (BL 05 — APTO 22), Con-
dominio Residencial Edificio Porto Rico;

- % de uma casa, na rua Dr. Mario Gées Calmon de Brito, n2 121, Jd. Sdo Pedro;

- % de 50% de um sitio de 41,47 ha, no bairro Itaperu, sob a matricula n.2 54.700;

- % de um sitio de 6,9 ha, no bairro Ondas, sob a matricula antiga n? 54.131, denominado
Sitio Santa Helena;

- 50% de uma casa na rua Eliseu Rasera, n2 482. Jd. Tomazella;

- Veiculo marca Fiat, modelo Toro, ano 2020/2021, placa EGD8E7S;

- Caixa Econdmica Federal, CNPJ 00.360.305/0001-04 — Conta Poupanga n.2 220139-6, A-
géncia 0332;

- Caixa Econdmica Federal, CNPJ 00.360.305/0001-04 — Conta Corrente n.2 60139-3, Agén-
cia 0332;

- Banco Santander, CNPJ 90.400.888/0001-42 — Conta Poupanga n.2 02002526-4, Agéncia
0041.

Estou ciente do disposto no artigo 299 do Cddigo Penal Brasileiro e Lei or-
ganica do Municipio promulgada em 12 de agosto de 1990, revisada em 1996 — secdo |l da
Administracdo Municipal — artigo 32, inciso Il emenda n2 26 de 03/02/2021- artigo 32,
inciso Il e Lei Federal n® 8429 de 02/06/1992 responsabilizando-me, pois, pela presente
afirmagdo.

Piracicaba, 17 de janeiro de 2023.

“\;Pha\mi\%f"//

Ass‘m!atura
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FUNDACAO MUNICIPAL

DE ENSINO DE PIRACICABA

COLETA SELETIVA

CONCURSO PUBLICO EDITAL N ° 13/2022
CONCURSO PARA CONTRATACAO DE PROFESSOR DE ENSINO SUPERIOR POR PRAZO INDETERMINADO

RELA(;AO DOS CANDIDATOS COM INSCRIQAO DEFERIDA

O candidato cujo nome ndo consta na(s) disciplina(s) que se inscreveu, conforme apresentado
abaixo, teve sua(s) inscricdo(des) indeferida(s) em fungdo de ndo ter titulagdo minima de mes-
trado, ndo atender ao perfil académico profissional estabelecido para a disciplina ou por nao
ter efetuado o pagamento da taxa de inscri¢do da disciplina.

Os candidatos abaixo relacionados ficam convocados para a Prova de Conhecimentos, a qual
sera realizada conforme a data, horario e local informados.

DATA, HORARIO E LOCAL DA PROVA DE CONHECIMENTOS

Curso: CIENCIAS CONTABEIS

orsr JsmJoncine————tomsaes

1 - CANDIDATO COM INSCRICAO DEFERIDA
- Darci Pereira Corsi
- Lucinéia Fernanda Barbosa Belluca
- Marcio Oliveira Alves
1 B Contabilidade Financeira | - Maria José de Camargo Machado
2 - PROVA DE CONHECIMENTOS
Data: 02/02/2023
Horario: Das 8h00 as 12h00
Local: Anfiteatro 2 - bloco 3

1 - CANDIDATO COM INSCRICAO DEFERIDA
- Enedir Antonio Beccari

- Fernando Cesar Taranto

- Lumila Souza Girioli Camargo

2 - PROVA DE CONHECIMENTOS

Data: 02/02/2023

Horario: Das 8h00 as 12h00

Local: Anfiteatro 2 - bloco 3

1 - CANDIDATO COM INSCRICAO DEFERIDA
- Enedir Antonio Beccari
- Fabricio José Piacente
- Fernando Cesar Taranto
3 5° Planejamento Tributario - Patricia Andrea Victorio
2 - PROVA DE CONHECIMENTOS
Data: 02/02/2023
Horario: Das 14h00 as 18h00
Local: Anfiteatro 2 - bloco 3

1 - CANDIDATO COM INSCRICZ\O DEFERIDA
- Fabricio José Piacente
- Lumila Souza Girioli Camargo
4 52 Etica Profissional Contabil 2 - PROVA DE CONHECIMENTOS
Data: 02/02/2023
Horario: Das 14h00 as 18h00
Local: Anfiteatro 2 - bloco 3

1 - CANDIDATO COM INSCRICAO DEFERIDA
- Lumila Souza Girioli Camargo
Toépicos Avangcados em Con- 2 - PROVA DE CONHECIMENTOS
tabilidade | Data: 03/02/2023
Hordario: Das 8h00 as 12h00
Local: Anfiteatro 2 - bloco 3

2 3° Laboratério Contabil

1 - CANDIDATO COM INSCRICZ\O DEFERIDA
- Fabricio José Piacente

2 - PROVA DE CONHECIMENTOS

Data: 03/02/2023

Horario: Das 8h00 as 12h00

Local: Anfiteatro 2 - bloco 3

1 - CANDIDATO COM INSCRICAO DEFERIDA
- Enedir Antonio Beccari

- Maria José de Camargo Machado

- Nilcéia Cristina dos Santos

2 - PROVA DE CONHECIMENTQOS

Data: 03/02/2023

Horario: Das 08h00 as 12h00

Local: Anfiteatro 2 - bloco 3

6 7° Pericia e Arbitragem

7 7° Controladoria

ENGENHARIA CIVIL - NOTURNO:

orsr fsmoscina—————wtomses

1 - CANDIDATO COM INSCRICAO DEFERIDA
- Carolina Celete Pinto Pereira

- Eduardo Alberto Manfredini

- Fabio Jodo Paulo Di Mauro

- Lucas Ricardo Cestaro

- Marcelo Cachioni

2 - PROVA DE CONHECIMENTOS

Data: 02/02/2023

Horario: Das 8h00 as 12h00

Local: Anfiteatro 2 - bloco 3

8 5° Projetos Arquitetdnicos |

INFORMACOES AOS CANDIDATOS:

O horario de inicio de cada prova sera rigorosamente obedecido, ndo sendo permitido atraso.
Os candidatos deverdo estar munidos de lapis, borracha, caneta esferogréfica e calculadora ndo programa-
vel, bem como de documento de identidade legal. Nao sera permitido uso de telefone celular ou similar.

Piracicaba, 23 de janeiro de 2023

PROF. RENATO DE ALBUQUERQUE FERREIRA
DIRETOR EXECUTIVO DA FUMEP
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Separe os materiais reciclaveis
e coloque tudo no mesmo recipiente

Metal

Latas de bebidas,

alimentos em conserva,
pregos, parafusos, arames,
bacias, tampas, fios, sucata,
baldes e panelas (sem cabo),
objetos de ferro, bronze, zinco,
chumbo e aluminio...

Papel

Jornais, revistas, caixas de papel

e papeldo, formularios de computador,
envelopes, papéis de rascunho,

de embrulho, embalagens

Longa Vida, listas telefonicas,

folhas de caderno...

Plastico

Garrafas de agua e refrigerante,
embalagens de produtos

de higiene e limpeza,

tubos e canos de PVC,
brinquedos, sacos,

sacolas, baldes, bacias...

Vidro

INFORMAGOES:
3402-3122 / 3417-9494

Y

SEDEMA

PIRACICABA Secretaria Municipal de
Prefeitura do Municipio Defesa do Meio Ambiente
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PREFEITURA DO MUNICIPIO

DE SALTINHO

PREGAO ELETRONICO 02/2023

O Municipio de Saltinho/SP, com Paco Municipal, a Avenida 07 de setembro, 1733, Centro, Saltinho/SP, CEP 13.440-013, Telefone (19) 3439-7800, licitacoes@saltinho.sp.gov.br, torna publico, para
conhecimento de interessados, que realizarad o Pregdo Eletrénico 02/2023, visando a contratagdo de pessoa juridica devidamente constituida na forma da Lei e que possua CNAE - Cédigo e Descri-
¢do das Atividades Econdmicas compativel com o seguinte objeto: aquisicdo de medicamentos e insumos de primeira qualidade, de forma parcelada e a pedido, para controle de Diabetes Mellitus
Tipo 1, em atendimento a sentenca transita em julgado, conforme certiddo emitida em 13/01/2020, cuja tutela antecipada/cautelar havia sido concedida ao paciente (FHZ), menor impubere, nos
termos do Processo 1014892-72.2018.8.26.0451, Comarca de Piracicaba/SP, Vara da Infancia e Juventude, conforme descri¢do constante do termo de referéncia. O inicio do cadastro das propostas
financeiras sera as 9:00 horas do dia 25/01/2023. O término do cadastro das propostas financeiras sera as 8:00 horas do dia 08/02/2023. A abertura das propostas financeiras sera as 8:30 horas
do dia 08/02/2023. O inicio da disputa de precos serd as 9:00 horas do dia 08/02/2023 na pagina eletrénica da bolsa de licitacbes e leildes www.bll.org.br. Todas as referéncias de tempo do edital,
avisos e durante a sessdo publica, observarao obrigatoriamente o horario de Brasilia/DF. O edital e anexos poderdo ser baixados em www.saltinho.sp.gov.br.

Saltinho/SP, 23/01/2023.

Hélio Franzol Bernardino
Prefeito Municipal

CONSELHOS MUNICIPAIS

Conselho Municipal de Politica Cultural

EDITAL DE CONVOCAGAO

12 REUNIAO ORDINARIA
31 de janeiro de 2023

O Coordenador Executivo, CONVOCA todos os conselheiros eleitos na GESTAO 2022/2024 para a 12 REUNIAO ORDINARIA, a realizar-se no dia 31 de janeiro de 2023, no Anfiteatro do Barracdo 14
(Avenida Dr. Maurici Allain, n° 454, Vila Rezende, Piracicaba/SP), com inicio as 17:30h, a fim de deliberar a seguinte pauta:

PAUTA

01.Saudacdes da Mesa Coordenadora
02.Confirmacdo do Quérum
03.Aprovacdo da Ata da 32 e 42 Reunido Ordinaria
04.Informacdes sobre o edital do FAC
05.Tribuna Popular
06.Palavra dos Conselheiros e Informes Gerais
07.Palavra da Mesa Coordenadora

27 de janeiro de 2023

RUBENS EVANDRO DE GODOY RONCATO
Coordenador

ASSOCIACOES

ASSOCIAGCAO DAS EMPRESAS DE GRANITOS E
MARMORES DE PIRACICABA E REGIAO - ASSOGRAM
CNPJ 20.109.776/0001-51

ATA DA ASSEMBLEIA GERAL EXTRAORDINARIA DA ASSOCIAGAO DAS EMPRESAS
DE GRANITO E MARMORES DE PIRACICABA E REGIAQ — ASSOGRAM —
REALIZADA NO DIA 20/02/2020 PARA DISSOLUGAO DE ASSOCIAGAO CIVIL.

Aos vinte dias do més de fevereiro do ano de dois mil e vinte, reunidos em primeira
convocagiio, na sede social da Associagio localizada na Avenida Armando Salles de Oliveira, n®
2.268, Bairro Centro, na Cidade de Piracicaba, Estado de Sio Paulo, CEP 13.400-005, os
associados; Presidente: Nelson Roberto Tolotto, portador da cédula de identidade RG n®
10.257.371-2 SSP/SP @ do CPF n2 047.665.548-09, casado, brasileiro, Rodovia Cornélio Pires,
s/n2, Complemento KM 42, na Cidade de Piracicaba/SP; Dadas as apresentagdes 3s dezenove
horas, na sede da Associagao, o presidente NELSON ROBERTO TOLOTTO, com a presenga de
todos associados, conforme o art. 27 do estatuto, Foi declarada aberta a sessio convocada
em 10/01/2020 através de edital constando 0s assuntos a serem tratados, vide lista de
presenca e edital em anexo nos termos do seu ESTATUTO. O Presidente, apresentou a ordem
do dia: 12 - Dissolugdo da ASSOCIAGCAC DAS EMPRESAS DE GRANITO E MARMORES
DE PIRACICABA E REGIAO — ASSOGRAM Sendo assim, foi colocado em votagio e

aprovado por unanimidade @ sua dissoluggo. Apés a dissolug3o, foi leva oo Batrimfmm

desta, o qual foi constatado que a mesma néo possul patriménio,£m seguida, o presidente
nomeou NELSON ROBERTO TOLOTTO, como responsavel pela gliarda de toda a documentacdo
desta associacdo ora dissolvida. Nada mais a tratar o presjdente NELSON ROBERTO TOLOTTO,
encerrou a sessdo as dezenove horas e cinquenta e ¢ingo minutos, e lavrou a presente ata que
depois de lida e aprovada, segue assinada pelo pres(dente, e os demais associados assinam a

lista de presenga.
il \ < !
Piracicaba, 20 de qursi de 2020.
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