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  A historinha abaixo transcrita surgiu no folclore de Belo Horizonte e foi contada lá, numa versão política. Não é o nosso caso. Vai contada aqui no seu mais puro estilo folclórico, sem maiores rodeios.

5
             Diz que era uma vez um camarada que abotoou o paletó. Ao morrer nem conversou: foi direto para o Inferno. Em lá chegando, pediu audiência a Satanás e perguntou:


             - Qual é o lance aqui?

10
             Satanás explicou que o inferno estava dividido em diversos departamentos, cada um administrado por um país, mas o falecido não precisava ficar no departamento administrado pelo seu país de origem. Podia ficar no departamento do país que escolhesse. Ele agradeceu muito e disse a Satanás que ia dar uma voltinha para escolher o seu departamento.

15
             Está claro que saiu do gabinete do Diabo e foi logo para o Departamento dos Estados Unidos, achando que lá devia ser mais organizado o inferninho que lhe caberia para toda a eternidade. Entrou no Departamento dos Estados Unidos e perguntou como era o regime.


             - Quinhentas chibatadas pela manhã, depois passar duas horas num forno de 200 graus. Na parte da tarde: ficar numa geladeira de 100 graus abaixo de zero até as três horas, e voltar ao forno de 200 graus. 

20

25
            O falecido ficou besta e tratou de cair fora, em busca de um departamento menos rigoroso. Esteve no da Rússia, no do Japão, no da França, mas era tudo a mesma coisa. Foi aí que lhe informaram que tudo era igual: a divisão em departamentos era apenas para facilitar o serviço do Inferno, mas em todo o lugar o regime era o mesmo: quinhentas chibatadas pela manhã, forno de 200 graus durante o dia e geladeira de 100 graus abaixo de zero, pela tarde.

30
            O falecido já caminhava desconsolado por uma rua infernal, quando viu um departamento escrito na porta: Brasil. E notou que a fila à entrada era maior do que a dos outros departamentos. Pensou com suas chaminhas: “Aqui tem peixe por debaixo do angu”. Entrou na fila e começou a chatear o camarada da frente, perguntando por que a fila era maior e os enfileirados menos tristes. O camarada da frente fingia que não ouvia, mas ele tanto insistiu que o outro, com medo de chamarem a atenção, disse baixinho:

35
            - Fica na moita, e não espalha não. O forno daqui está quebrado e a geladeira anda meio enguiçada. Não dá mais de 35 graus  por dia.

· 
            - E as quinhentas chibatadas? – perguntou o falecido.

· 
            - Ah … o sujeito encarregado desse serviço vem aqui de manhã, assina o ponto e cai fora.

INTERPRETAÇÃO DE TEXTO

1ª QUESTÃO - O personagem foi direto ao Inferno dos E.U.A. porque pensou que quanto maior a organização:

A. (   )  maior a severidade.

B. (   )  maior a comodidade.

C. (   )  maior a austeridade.

D. (   )  maior a cordialidade.

2ª QUESTÃO - Levando em conta a meramente teórica divisão do Inferno em departamentos, o direito de opção do condenado era:

A. (   )  interessante.

B. (   )  benéfico.

C. (   )  vão.

D. (   )  uma excepcional concessão.

3ª QUESTÃO - A expressão “ Aqui tem peixe por debaixo do angu”, revela:

A. (   )  certeza.

B. (   )  suspeita.

C. (   )  confiança.

D. (   )  esperança.

4ª QUESTÃO - O que fazia os enfileirados menos tristes diante do Inferno brasileiro era:

A. (   )  o tamanho da fila.

B. (   )  a esperança de sair do Inferno.

C. (   )  a delicadeza do tratamento.

D. (   )  o desleixo da administração.

5ª QUESTÃO - O cronista disse que o condenado “ pensou com suas chaminhas”. A essa expressão, ditado popular, corresponde :

A. (   )  “ Pensou com seus botões.”

B. (   )  “ Pensou com a cabeça.”

C. (   )  “ Pensou literalmente.”

D. (   )  “ Pensou rapidamente.”

GRAMÁTICA

6ª QUESTÃO - O verbo é a palavra que pode sofrer as flexões de número, pessoa, tempo e modo. Dada a oração: “O falecido já caminhava desconsolado...”, observe o verbo e assinale a alternativa INCORRETA:

A. (   )  quanto a flexão do número, está no singular.

B. (   )  quanto a flexão de pessoa é da terceira pessoa do singular.

C. (   )  quanto a flexão de tempo está no presente.

D. (   )  quanto a flexão de modo está no indicativo.

7ª QUESTÃO - Assinale a alternativa que apresenta ERRO de concordância nominal:

A. (   )  É proibido a saída do Inferno.

B. (   )  Fila é bom.

C. (   )  A fila é boa.

D. (   )  É proibida a saída do Inferno.

8ª QUESTÃO - Assinale a alternativa que transcreve a palavra utilizada, no texto, em sentido figurado:

A. (   )  Satanás ( linha 5).

B. (   )  besta ( linha 20).

C. (   )  geladeira ( linha 18).

D. (   )  chibatadas ( linha 17).

9ª QUESTÃO - Com relação à passagem do texto: “Esteve no da Rússia, no do Japão, no da França, mas era tudo a mesma coisa. Foi aí que lhe informaram que tudo era igual...” , coloque nos parênteses da primeira coluna o número correspondente à classe da palavra grifada, de acordo com o código da segunda coluna. A seguir, assinale a alternativa CORRETA:

1ª coluna                                                         2ª coluna

(      ) mas




(  1   ) substantivo

(      ) aí




(  2   ) pronome





(      ) informaram



(  3   ) artigo

(      ) do




(  4   ) conjunção

(      ) lhe




(  5   ) verbo

(      ) a




(  6   ) advérbio

(      ) Rússia




(  7   ) preposição

A. (   )  7-2-6-7-1-7-1.

B. (   )  4-2-6-4-2-7-2.

C. (   )  7-5-4-4-1-3-2.

D. (   )  4-6-5-7-2-3-1.

10ª QUESTÃO - Observe as orações: “... Satanás explicou-lhe que o Inferno dividia-se em diversos departamentos. Preocupava-nos a divisão adotada”. À colocação dos pronomes oblíquos nas frases dá-se o nome de:

A. (   )  próclise.

B. (   )  silepse.

C. (   )  mesóclise.

D. (   )  ênclise.

CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS

ENDOCRINOLOGIA

11ª QUESTÃO – Paciente, sexo feminino, com 35 anos foi submetida à cirurgia transfenoidal para doença de Cushing. 72 horas após o procedimento, seu cortisol livre urinário de 24 horas mostrava-se de 1 mg/dia. Nova dosagem realizada 30 dias após à cirurgia  mostrava cortisol livre urinário de 2 mg/dia. Provas de função tiroidiana normais. O mais provável de ter ocorrido e a conduta CORRETA são: 

A. (   )  o diagnóstico foi incorreto e a paciente não tinha Cushing.

B. (   )  não houve regressão do quadro de Cushing e o paciente deve ser recuperado.

C. (   )  houve regressão do quadro de Cushing e a paciente deve ser seguida clínica e laboratorialmente.

D. (   )  houve regressão do quadro de Cushing, mas a paciente deve receber glicocorticóide.

12ª QUESTÃO –  Paciente com 34 anos, assintomática até então, refere quadro de amenorréia e galactorréia. Suas provas de função tiroidiana, cortisol livre urinário e IGF1 são normais. Prolactina é de 60 mg/dl ( N-20 mg/dl), campos visuais alterados e RNM revela tumor selar com 3,5 cm, com compressão moderada do quiasma óptico. O diagnóstico e condutas mais apropriados são:

A. (   )  adenoma não funcionante que requer acompanhamento clínico e laboratorial, bem como RNM seriadas.

B. (   )  prolactinoma que requer acompanhamento clínico e laboratorial, bem como  RNM seriadas.

C. (   )  adenoma não funcionante que requer cirurgia.

D. (   )  prolactinoma que requer tratamento com agonista dopaminérgico.

13ª QUESTÃO – Na apresentação clínica e laboratorial dos quadros de osteomalácia em pacientes adultos é característico a presença de: 

A. (   )  Hipocalcemia e hiperfosfatemia.

B. (   )  Aumento das placas epifisárias de crescimento.

C. (   )  Pseudo fraturas  (Looser).

D. (   )  Abaulamento de tíbia com deformidades.

14ª QUESTÃO – Dentre as manifestações clínicas dos distúrbios do sexo cromossômico, NÃO É encontrado a presença de ginecomastia em:

A. (   )  Disgenesia gonadal mista.

B. (   )  Síndrome de Kleinefelter.

C. (   )  Hermafrodita verdadeira.

D. (   )  Homem XX.

15ª QUESTÃO –  A tireoidite subaguda é caracterizada pelos seguintes achados listados, EXCETO:

A. (   )  dor intensa com sensibilidade à palpação em geral assimétrica.

B. (   )  recidivas e evolução arrastadas são raras.

C. (   )  os níveis de interleucina 6 aumentam durante a fase tireotóxica.

D. (   )  o VHS é pouco aumentado e anticorpos ANTITPO em geral positivos.

16ª QUESTÃO –  Em relação aos critérios para diagnóstico do Diabetes Mellitus  modificados pela  ADA  (1997) é CORRETO afirmar que:

A. (   )  níveis de glicemia (2 hs)  e após 75 g de dextrosol superior a 126 mg/dl estabelece o diagnóstico de diabetes.

B. (   )  a mudança dos critérios pode associar-se com aumento do número de pacientes com Diabetes Mellitus.

C. (   )  duas dosagens de glicemia de jejum superiores a 140 mg/dl estabelecem o diagnóstico de Diabetes Mellitus.

D. (   )  a hemoglobina glicosilada quando alterada é critério de diagnóstico a ser utilizado para Diabetes Mellitus, quando a glicemia do jejum é limítrofe.

17ª QUESTÃO – Com relação às recomendações dietéticas preconizadas para pacientes diabéticos NÃO se inclui: 

A. (   )  gordura saturada para fornecer menos de 10% das calorias totais por dia e menos de 7% para aqueles com LDL elevado.

B. (   )  gordura poliinsaturada para fornecer 30 % das calorias totais por dia.

C. (   )  níveis de fibras entre 20-35 g/dia e sódio menor ou igual a 3.000 mg/dia.

D. (   )  ingestão de colesterol menor ou igual a 300 mg por dia.

18ª QUESTÃO – São critérios que recomendam procedimento cirúrgico para pacientes com diagnóstico de hiperparatireoidismo assintomático, EXCETO:

A. (   )  pacientes com idade superior a 50 anos.

B. (   )  elevação do cálcio sérico de 1 a 1,6 mg/dl acima do valor superior do kit utilizado.

C. (   )  elevação da excreção urinária de cálcio ( 24 horas) acima de 400 mg.

D. (   )  redução da depuração de creatinina em mais de 30 % (para a faixa etária do paciente).

19ª QUESTÃO –  Em relação às neoplasias endócrinas múltiplas do tipo 1 (NEM 1) NÃO É correto afirmar que:

A. (   )  são neoplasias de paratireóide, hipófise e células da ilhota pancreática.

B. (   )  a neoplasia presente em um órgão não afeta a progressão da doença em outro órgão.

C. (   )  o hiperparatireoidismo é a manifestação mais comum de NEM 1 e a maioria dos indivíduos apresenta hipercalcemia por volta dos 40 anos.

D. (   )  a secreção aumentada de gastrina aparece em mais da metade dos pacientes de NEM 1 com tumor de células pancreáticas.

20ª QUESTÃO – São manifestações clínicas da resistência ao hormônio tiroidiano as listadas abaixo EXCETO:

A. (   )  presença de bócio. 

B. (   )  bradicardia.

C. (   )  atraso de maturação óssea.

D. (   )  comprometimento das respostas metabólicas ao hormônio tiroidiano.

21ª QUESTÃO –  Nas hipoglicemias provocadas por uso indevido ou excessivo de sulfoniluréias os exames que melhor confirmam este diagnóstico são:

A. (   )  elevação dos níveis de insulina e o exame clínico.

B. (   )  elevação dos níveis de insulina e níveis de peptídeo C baixo.

C. (   )  elevação dos níveis de insulina e de peptídeo C com dosagem do fármaco em urina e ou sangue.

D. (   )  não existe, sem história clínica, como diferenciar de outros tipos de hipoglicemia.

22ª QUESTÃO – Em relação à hipofisite linfocitária é INCORRETO afirmar que: 

A. (   )  as deficiências hormonais isoladas são freqüentes e não exigem qualquer tratamento imediato. 

B. (   )  a maioria dos pacientes tem sintomas de efeito de massa tais como cefaléia e distúrbios visuais.

C. (   )  é mais freqüente em puerpério e na gravidez.

D. (   )  os níveis de prolactina elevados e o VHS aumentado são alterações laboratoriais freqüentes.

23ª QUESTÃO – São critérios diagnósticos presentes no hiperaldosteronismo primário os citados abaixo, EXCETO:

A. (   )  hipertensão diastólica sem presença de edema.

B. (   )  hiposecreção de renina que aumenta durante depleção de volume.

C. (   )  presença de edema na maioria dos pacientes.

D. (   )  hipersecreção de aldosterona que diminui como resposta à expansão de volume.

24ª QUESTÃO – São todas características da Síndrome poliglandular auto imune do tipo 2, exceto:

A. (   )  herança poligênica.

B. (   )  predomínio no sexo feminino.

C. (   )  disfunção de supra renal, diabetes tipo 1 e hipotiroidismo.

D. (   )  início na infância.

25ª QUESTÃO – Em relação ao coma mixedematoso é INCORRETO afirmar que:

A. (   )  o coma mixedematoso é mais freqüente em idosos e é, em geral, desencadeado por fatores que debilitam o sistema respiratório.

B. (   )  o coma mixedematoso apresenta alta taxa de mortalidade mesmo com terapia intensiva adequada.

C. (   )  a administração de corticóides deve ser feita apenas e após a administração de hormônios tiroidianos e da correção de outras anormalidades metabólicas detectadas. 

D. (   )  a hipotermia em geral é severa e necessita da instituição de medidas eficazes de apoio para reversão da temperatura.

26ª QUESTÃO – Pacientes com síndrome de Kleinefelter  necessitam de reposição hormonal (testosterona)  principalmente com o objetivo de:

A. (   )  promover a virilização.

B. (   )  restaurar a fertilidade e promover a espermatogênese.

C. (   )  reduzir a ginecomastia.

D. (   )  melhorar o comportamento social em especial nos portadores de mosaicismo.

27ª QUESTÃO – Diagnóstico da Doença de Graves é feito em grávida na sétima semana de gestação. O tratamento ideal a ser considerado inicialmente é:

A. (   )  ablação com Iodo radioativo.

B. (   )  usar beta bloqueador mais corticóide e fazer  seguimento clínico e laboratorial.

C. (   )  usar beta bloqueador mais metimazol e manter exame nos limites inferiores da  normalidade.

D. (   )  usar propiltiuracil e manter os exames nos limites superiores da normalidade.

28ª QUESTÃO – A deficiência isolada de hormônio de crescimento (GH) em crianças caracteriza-se clinicamente, EXCETO por:

A. (   )  propensão à hipoglicemia.

B. (   )  aumento de massa muscular e redução de massa gordurosa.

C. (   )  baixa estatura e micro pênis.

D. (   )  voz aguda e estridente.

29ª QUESTÃO – Na deficiência adquirida dos hormônios hipofisários, a perda seqüencial da  ação destes hormônios segue, em geral, a ordem:

A. (   )  FSH/LH – TSH – GH – ACTH.

B. (   )  ACTH – TSH- GH- FSH/LH.

C. (   )  GH – FSH/LH – TSH – ACTH.

D. (   )  GH – ACTH- FSH/LH – TSH.

30ª QUESTÃO – No  que tange à obesidade, podemos afirmar, EXCETO:

A. (   )  a obesidade infantil aumenta em 14 a 70% a chance do adulto ser obeso.

B. (   )  a leptinemia, no ser humano, correlaciona-se à falta de resistência hipotalâmica na sua ação.

C. (   )  a cirurgia bariátrica, hoje, mostra-se a terapia mais eficaz  a longo prazo.

D. (   )  a sibutramina é uma droga cuja ação é mista.

31ª QUESTÃO – Com relação à função tiroidiana podemos dizer:

A. (   )  a Síndrome do Eutiroidiano Doente  só pode desencadear alterações no TSH, independente de atuação na enzima desiodinase, inclusive nos hipotiroideos.

B. (   )  nos dias de hoje, o teste do TRH tem grande valia na detecção do hipotiroidismo primário.

C. (   )  é preferível a ablação cirúrgica para prevenir recidivas de hipertiroidismo.

D. (   )  o propiltiuracil não se concentra no leite materno durante o tratamento do hipertiroidismo.

32ª QUESTÃO – É indicação para tratamento imunossupressor da oftalmopatia de Graves:

A. (   )  Proptose progressiva com sinais flogísticos associada ou não à neuropatia óptica rápida e severa.

B. (   )  Sinais inflamatórios na proptose desde que sem quemose.

C. (   )  Oftalmopatia inflamatória com compressão óptica leve.

D. (   )  Oftalmopatia unilateral.

33ª QUESTÃO – Com relação aos prolactinomas podemos afirmar que:

A. (   )  devemos tratar todos os prolactinomas.

B. (   )  o uso de bromocriptina pode ser mantido na gravidez porque o crescimento hipofisário nestes casos justifica a conduta.

C. (   )  o uso de antagonistas dopaminérgicos justifica-se por períodos prolongados, com suspensões ocasionais, para verificar a possibilidade de cura.

D. (   )  a incidência aumentada de macroprolactinoma em homens é uma realidade nos dias de hoje.

34ª QUESTÃO –  Sobre os tumores hipofisários podemos dizer:

A. (   )  a NEM 2A  comumente tem prolactinoma na sua composição.

B. (   )  tratamentos novos como pegvisomante são promissores no controle da acromegalia, mas impedem o uso de análogos da somatostatina prévio e em conjunto.

C. (   )  o  tratamento cirúrgico dos adenomas não funcionantes é o ideal sem qualquer relação com seus marcadores séricos ou sintomas neurooculares.

D. (   )  a Doença de Cushing, predominante no sexo feminino, costuma ter alguma resposta à supressão com glicocorticóides administrados em testes típicos.

35ª QUESTÃO – Paciente de 43 anos, do sexo masculino, com uso de glibenclamida 5 mg Mid, acarbose  100 mg Bid, desenvolve quadro de tremores, sudorese intensa e  tontura sem perda de consciência. A  melhor conduta é :

A. (   )  oferecer via oral um suco de frutas adoçado.

B. (   )  oferecer soro glicosado hipertônico via oral.

C. (   )  estabelecer infusão venosa de soro glicosado isotônico.

D. (   )  oferecer carboidratos complexos.

36ª QUESTÃO – Paciente de 70 anos, com Carcinoma de Tiróide avançado, pode ter resposta mais errática ao Iodo ablativo em :

A. (   )  Carcinoma Papilífero.

B. (   )  Carcinoma Papilífero Variante Folicular.

C. (   )  Carcinoma de Cels de Hurtle.

D. (   )  Carcinoma Papilífero e folicular.

37ª QUESTÃO – Com relação ao Carcinoma Medular de Tiróide podemos afirmar, EXCETO:

A. (   )  as metástases não respondem ao Iodo Radioativo.

B. (   )  o Carcinoma esporádico é menos agressivo que o familiar.

C. (   )  as metástases determinam o prognóstico.

D. (   )  as metástases são em maior intensidade para o fígado que para os ossos.

38ª QUESTÃO – São diagnósticos diferenciais de Feocromocitoma, EXCETO:

A. (   )  a suspensão do uso de inibidores da MAO.

B. (   )  tireotoxicose.

C. (   )  ansiedade.

D. (   )  suspensão do uso de clonidina.

39ª QUESTÃO – No que se refere ao hiperaldosteronismo podemos afirmar: 

A. (   )  o primário tem na Ressonância Magnética uma acuidade nitidamente superior à TC de adrenal.

B. (   )  a aldosterona urinária aumenta em todos os casos de hiperaldosteronismo primário.

C. (   )  os testes diagnósticos para o hiperaldosteronismo primário ser confirmado são mais complexos que diferenciar os subtipos.

D. (   )  a ausência de hipopotassemia não exclui o diagnóstico.

40ª QUESTÃO – A Supra Renal apresenta, EXCETO:

A. (   )  incidentalomas nas TCs de adrenal com freqüência de 3 a 5 %.

B. (   )  indicação para operar Incidentalomas funcionantes maiores que 04 cm.

C. (   )  incidentalomas  menos comuns após a quinta década.

D. (   )  metástases bilaterais mais comumente que unilaterais.

41ª QUESTÃO –  Quanto a hiperplasia adrenal congênita podemos dizer:

A. (   )  a reposição  de corticóide apresenta benefício em todas as formas de deficiência da 21 hidroxilase.

B. (   )  a seqüência de tratamento corticoterápico permite normalizar os valores de 17 (OH) progesterona na maioria dos casos.

C. (   )  a deficiência de 11 Beta Hidroxilase apresenta-se cursando com hipertensão e virilização habitualmente.

D. (   )  17 (OH) Progesterona também é marcador importante na deficiência de 17 Alfa hidroxilase.

42ª QUESTÃO – Paciente com baixa estatura, pescoço alado, orelhas de implantação baixa e hipertelorismo, apresenta cariótipos mais prováveis:

A. (   )  45 XY ou 47 XXY.

B. (   )  46 XXY ou 45 XO.

C. (   )  47 XXY ou 45 XY.

D. (   )  45 XO ou 46 XX.

43ª QUESTÃO – Quanto à puberdade podemos afirmar, EXCETO:

A. (   )  a obesidade pode acelerar a idade óssea em crianças, mas, pode ser um dado de síndromes genéticas com puberdade  retardada.

B. (   )  hipotiroidismo primário grave pode ser causa de pseudo puberdade precoce com avanço de idade óssea característico.

C. (   )  puberdade precoce central idiopática é mais comum em meninas.

D. (   )  aumento testicular quase sempre exclui pseudopuberdade precoce.

44ª QUESTÃO – No que se refere às complicações do diabetes é pertinente,  EXCETO:

A. (   )  a presença de proteinúria é quase sempre fator sistêmico associado a retinopatia.

B. (   )  a cronologia evolutiva dos graus de nefropatia é mais bem caracterizada no tipo 2 que no tipo 1, cuja evolução é menos previsível.

C. (   )  o tempo de diabetes é fator de risco para surgimento tanto de retinopatia quanto de nefropatia. 

D. (   )  a mortalidade é elevada quando há compromentimento cardíaco por neuropatia autonômica.

45ª QUESTÃO – Paciente hipertenso, diabético tipo 2, usando sulfoniluréia, inibidor da ECA, difícil controle na anticoagulação oral feita, beneficiar-se-ia no tratamento da dislipidemia por LDL com o uso de:

A. (   )  Atorvastatina

B. (   )  Sinvastatina

C. (   )  Pravastatina

D. (   )  Fluvastatina

DIREITOS HUMANOS

46ª QUESTÃO – “São muitas as pessoas, infelizmente, que são contra a pena de morte. Essas pessoas fazem muitas objeções à pena capital (...) a proibição da pena de morte não tem suporte lógico nenhum. O que explica as pessoas serem contra ela, além de uma visão totalmente falsa da caridade, é o sentimentalismo, no fundo materialista”. 

   Marcelo Andrade – São Luís Monfort – Associação Cultural – Política e Sociedade.

O Estado tem o dever de proteger os direitos das pessoas, dentre eles o direito à vida. No que diz respeito a Convenção Americana sobre os Direitos Humanos - Pacto de São José da Costa Rica - é CORRETO afirmar que a pena de morte:

A. (   )  pode ser estabelecida nos estados em que a tenham abolido. 

B. (   )  pode ser aplicada por delitos comuns conexos com delitos políticos. 

C. (   )  deve ser aplicada à pessoa que, no momento da perpetração do delito, for maior de setenta anos. 

D. (   )  pode ser solicitada a anistia, indulto ou comutação de pena, nos casos de condenação à morte; tais direitos podem ser concedidos em todos os casos. 

47ª QUESTÃO – “Segundo dados obtidos pela Sociedade Internacional de Abuso e Negligência da Infância, 18 mil crianças são espancadas diariamente no Brasil, dentro de suas próprias casas. Os pais são apontados como dos principais responsáveis pelas agressões, sendo que, 34% das queixas referem-se à agressão de mães”.

Fonte: Criança começa a apanhar em casa. DESTAQUES da mídia impressa. Clipping Hoje. Capturado em 24jun1999.

O responsável por estabelecimento de atenção à saúde e de ensino fundamental, pré-escola ou creche que deixar de comunicar a autoridade competente os casos de que tenha conhecimento envolvendo suspeita ou confirmação de maus tratos contra criança ou adolescente, COMETE:

A. (   )  infração administrativa. 

B. (   )  crime contra a criança , por ação. 

C. (   )  infração penal.

D. (   )  crime contra a criança, por omissão.  

48ª QUESTÃO – Marque a única alternativa CORRETA. Para assegurar o conhecimento de informações relativas à pessoa do impetrante, constantes de registros ou bancos de dados de entidades governamentais ou de caráter público, CONCEDER-SE-Á:

A. (   )  Hábeas-data.  

B. (   )  Hábeas-corpus.  

C. (   )  Mandado de segurança.

D. (   )  Mandado de injunção.

49ª QUESTÃO – De acordo com a Declaração Universal dos Direitos Humanos marque a única alternativa INCORRETA:

A. (   )  Toda pessoa tem direito à instrução que será gratuita pelo menos nos graus elementares e fundamentais. 

B. (   )  A maternidade e a infância geram direito a cuidados e assistências especiais, exceção feita para crianças nascidas fora do matrimônio, que não gozarão de idêntica proteção social. 

C. (   )  O repouso e o lazer são direitos assegurados na Declaração Universal dos Direitos Humanos. 

D. (   )  Toda pessoa tem direito à propriedade, só ou em sociedade com outros. 

50ª QUESTÃO -  No ano passado, no mês de maio, João Mizão e Maria Fazinha decidiram se casar. João Mizão, auxiliar de serviços gerais, e sua noiva, professora, requereram do cartório isenção da taxa referente à certidão de casamento. Na mesma época, a Sra Célia Tunner, executiva, deu a luz uma linda garotinha, e seu marido, o Sr Roberto Jimi, empresário, requereu do cartório a isenção da taxa referente ao registro civil de nascimento.

Diante dos fatos narrados acima, responda a única alternativa CORRETA:

A. (   )  João Mizão e Maria Fazinha conseguiram, por direito, a gratuidade da certidão de casamento, de acordo com os direitos individuais e coletivos previstos na Constituição Federal.  

B. (   )  O Sr Roberto Jimi não conseguiu a gratuidade do registro civil de nascimento de sua filha, visto que esta situação não é contemplada nos direitos individuais e coletivos previstos na Constituição Federal.  

C. (   )  João Mizão e Maria Fazinha não conseguiram a gratuidade da certidão de casamento, nem o Sr Roberto Jimi a gratuidade do registro civil de nascimento de sua filha, visto que as hipóteses não são contempladas nos direitos individuais e coletivos previstos na Constituição Federal.  

D. (   )  O Sr Roberto Jimi conseguiu, por direito, a gratuidade do registro civil de nascimento de sua filha, de acordo com os direitos individuais e coletivos previstos na Constituição Federal.  

























