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Leia estas instruções: 
 

1 

Informe seu nome nos dois espaços indicados na parte inferior desta capa. Ao finalizar sua prova, 

as duas partes onde constam seu nome e o código numérico serão destacadas pel o fiscal. Uma 

parte será entregue a você e a outra será guardada em um envelope que será lacrado no fim da 

aplicação. 

2 
Em atendimento ao Art. 18 da Resolução nº 150/2019-CONSEPE, sua prova será identificada 

unicamente por esse código numérico, gerado por sorteio na ocasião da impressão da prova.  

3 
Quando o Fiscal autorizar, verifique se o Caderno está completo e sem imperfeições gráficas 

que impeçam a leitura. Detectado algum problema, comunique-o, imediatamente, ao Fiscal.  

4 

Este caderno contém cinco questões discursivas, cujas respostas serão avaliadas 

considerando-se apenas o que estiver escrito no espaço reservado para o texto definitivo. Para 

rascunho, utilize as folhas fornecidas pelo fiscal destinadas a esse fim.  

5 Escreva de modo legível, pois dúvida gerada por grafia ou rasura implicará redução de pontos.  

6 Interpretar as questões faz parte da avaliação, portanto não peça esclarecimentos aos fiscais.  

7 
A prova escrita deverá ser respondida com caneta esferográfica de tinta preta , sob pena de 

eliminação no concurso. 

8 
Os rascunhos e as marcações que você fizer neste Caderno não serão considerados para efeito 

de avaliação. 

9 
Você dispõe de, no máximo, quatro horas para redigir as respostas das questões discursivas 

no espaço definitivo deste caderno. 

10 Antes de se retirar definitivamente da sala, devolva ao Fiscal este Caderno. 

 
 
 
 

 

VIA DO ENVELOPE DE SEGURANÇA 
 
 
 
Informe seu nome completo: _______________________________________________________  
 

_______________________________________________________________________________  
 
 

VIA DO CANDIDATO 
 
 
 
Informe seu nome completo: _______________________________________________________  
 

_______________________________________________________________________________  
 
 
 

 

GINECOLOGIA E OBSTETRÍCIA 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

COMPROVANTE DO TEMA SORTEADO PARA A PROVA DIDÁTICA 

Concurso Público para Professor Efetivo – Edital nº 059/2023-PROGESP 

ÁREA: GINECOLOGIA E OBSTETRÍCIA 

NOME DO CANDIDATO: _____________________________________________________  

TEMA SORTEADO: ____ (________________________) - Preenchido pelo chefe de sala 

CHEFE DE SALA: ___________________________________________________________  

FISCAL: ___________________________________________________________________  



1 

QUESTÃO 1 (2,0 Pontos) 

M.G.M., 18 anos, primigesta, com 32 semanas de idade gestacional, apresentando diagnóstico de 

síndrome hipertensiva durante o acompanhamento pré-natal, em uso de Metildopa 750 mg/dia, é 

admitida no pronto socorro obstétrico com crise hipertensiva associada à epi gastralgia há 03 dias. 

Sinais vitais na admissão: pressão arterial de 160 x 110 mmHg, frequência cardíaca de 90 bpm, 

frequência respiratória de 22 ipm, saturação de O 2 em 92%, escala de coma de Glasgow 15. Nega 

sangramentos, perda líquida ou dor em baixo ventre. Ao exame obstétrico: tônus uterino normal, 

altura uterina 30 cm, dinâmica uterina 0/10 min, ausculta cardiofetal 136 bpm, colo impérvio ao 

toque vaginal. Qual a melhor abordagem no suporte básico e avançado desta paciente?   

 

 

Espaço destinado à Resposta  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
Fim do Espaço destinado à Resposta 
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QUESTÃO 2 (2,0 Pontos)  

O óbito de uma mulher no ciclo gravídico-puerperal é, obviamente, o desfecho mais grave dentro 

da cadeia de atenção à saúde materna. Quando analisada a distribuição das mortes maternas entre 

as populações mundiais, é possível identificar a incidência quase exclusiva de óbitos maternos em 

locais de menor desenvolvimento e renda, sendo em torno de 99% dos casos encontrados em 

países de baixa e média rendas. A hemorragia pós-parto é a principal causa de morte materna em 

todo o mundo e, em cerca de 27% dos casos, é caracterizada pela perda sanguínea superior a 500 

ml, associada à instabilidade hemodinâmica materna. Cite 05 fatores de risco anteparto para 

hemorragia pós-parto, justificando sua resposta.  

 

 

Espaço destinado à Resposta  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
Fim do Espaço destinado à Resposta 
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QUESTÃO 3 (2,0 Pontos)  

 

 J.S.F., 37 anos, auxiliar de serviços gerais, foi encaminhada pela enfermeira da unidade básica 

de saúde (UBS) para serviço universitário de referência após receber resultado da citologia de colo 

uterino (Papanicolau) coletado há 60 dias na UBS. No exame, a conclusão do laudo foi atipias de 

células escamosas, não se podendo afastar lesão de alto grau (ASC-H). No hospital de referência, 

J.S.F. referiu ao ginecologista que, em função da pandemia, ficou 2 anos sem conseguir coletar 

citologia e que, há 5 anos, foi informada que sua citologia também estava alterada, mas J.S.F . 

acabou faltando à consulta com o especialista e não remarcou. Além disso, se mostrou preocupada 

e disse ao médico que, desde o início de 2023, percebeu que sangra em quase todas as relações 

sexuais, ficando em certos momentos do mês com sangramento em borra de café. Informou ser 

casada há 12 anos, teve 2 filhos por partos vaginais, atualmente usa apenas anti -hipertensivos, 

nega tabagismo e etilismo e usa, há 5 anos, medroxiprogesterona trimestral, ficando em 

amenorreia há 4 anos. 

Considerando as queixas de J.S.F. e o resultado da citologia, o especialista orientou que precisaria 

avaliar com uma colposcopia o colo do útero, e o resultado do exame complementar corresponde 

às imagens a seguir: 

 
Fonte: https://canceryoncologiamedina.com/2019/06/02/cancer -cervicouterino/ 

 

Considerando o caso clínico, as queixas da paciente e os resultados dos exames complementares 

(Papanicolau e Colposcopia), qual a conduta adequada a ser realizada pelo ginecologista? Por 

quê? Qual a principal hipótese diagnóstica nesse caso? Justifique descrevendo, pelo menos, um 

achado da história clínica e um achado da colposcopia que corroboram sua  hipótese. 

 

  

ESPAÇO PARA RESPOSTA NA 

PRÓXIMA PÁGINA 



4 

Espaço destinado à Resposta  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
Fim do Espaço destinado à Resposta 
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QUESTÃO 4 (2,0 Pontos)  

 

No Brasil, no período entre 2008 e 2015, ocorreram cerca de 200.000 internações/ano por 

procedimentos relacionados ao aborto. Em média, apenas 1.600/ano dessas internações foram por 

razões médicas e legais. Dados da última Pesquisa Nacional do Aborto (PNA) revelam que 

aproximadamente 500 mil mulheres brasileiras recorreram ao aborto no ano de 2016. Os dados da 

pesquisa demonstram que 1 a cada 5 mulheres brasileir as, entre 18 e 39 anos, já recorreu ao 

aborto pelo menos uma vez na vida. Enumere os permissivos legais existentes no Brasil para 

interrupção gestacional prevista em lei, e comente sobre os métodos preconizados para interrupção 

da gravidez de até 12 semanas (84 dias).  

 

 

Espaço destinado à Resposta  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
Fim do Espaço destinado à Resposta 
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QUESTÃO 5 (2,0 Pontos)  

 

A anticoncepção moderna ofereceu à humanidade um avanço inestimável na qualidade de vida, 

principalmente às mulheres que, hoje, conseguem planejar quando e se querem engravidar. O 

advento do anticoncepcional hormonal combinado (AHC), que marca o início des sa nova fase da 

anticoncepção, é resultado da associação entre um componente estrogênico e outro 

progestogênico, sendo esse último o principal responsável pela eficácia contraceptiva, visto que 

provoca anovulação por inibição do eixo hipotálamo-hipófise-ovariano. Os AHCs podem ser 

administrados por várias vias, sendo o contraceptivo oral combinado (COC) o mais conhecido deles 

e o mais utilizado no Brasil e em quase todo o mundo. Apresenta alta eficácia quando usado de 

modo ideal e está associado a benefícios não contraceptivos, como alívio dos sintomas menstruais 

e, até mesmo, diminuição no risco de cânceres de ovário e endométrio. Cite os critérios de 

elegibilidade médica para os métodos contraceptivos, segundo a OMS, e enumere as situações 

clínicas com contraindicações absolutas de acordo com esses critérios.  

 

 

Espaço destinado à Resposta  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
Fim do Espaço destinado à Resposta 
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