
 PREFEITURA MUNICIPAL DE TAUBATÉ 

CONCURSO PÚBLICO Nº 01/2026 – Edital 04 
 

EDITAL DO RESULTADO DOS RECURSOS INTERPOSTOS CONTRA A DIVULGAÇÃO DO 

GABARITO PRELIMINAR DA PROVA OBJETIVA 

A PREFEITURA MUNICIPAL DE TAUBATÉ, no uso de suas atribuições legais e em conformidade com o 

Edital de Abertura do Concurso Público nº 01/2026 – Edital 04, torna público o resultado dos recursos 

interpostos contra o Edital de Divulgação do Caderno de Questões e do Gabarito Preliminar da Prova 

Objetiva, divulgado em 29 de setembro de 2026, nos seguintes termos: 

1.   Foi deferido o recurso do seguinte inscrito: 

CARGO INSCRIÇÃO 

Médico Especialista - Neurocirurgião                                            40160 

 

2.  Os demais recursos foram indeferidos. 

3. Em decorrência da análise dos recursos, houve alteração do gabarito de 01 (uma) questão, conforme 

decisão e respectiva fundamentação da Banca Examinadora constante do ANEXO ÚNICO deste Edital. 

4. Tratando-se de provas randomizadas nas quais a ordem das questões e das respectivas alternativas é 

embaralhada como instrumento de segurança, o caderno de questões nominal randomizado e o respectivo 

gabarito pós-recurso estão disponíveis na Área do Candidato. 

5. Para consultar as respostas aos recursos interpostos, o(a) candidato(a) deverá acessar a “Área do 

Candidato” pelo link https://ibamsp-concursos.org.br/login, digitar seu CPF e senha e escolher o referido 

concurso. 

Taubaté, 20 de outubro de 2026. 

COMISSÃO DE CONCURSOS 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

https://ibamsp-concursos.org.br/login


 PREFEITURA MUNICIPAL DE TAUBATÉ 

CONCURSO PÚBLICO Nº 01/2026 – Edital 04  

 

ANEXO ÚNICO 

QUESTÃO OBJETO DE ALTERAÇÃO DO GABARITO E FUNDAMENTAÇÃO DA BANCA 

EXAMINADORA 

Situação: GABARITO ALTERADO 

 

A fisiopatologia da hipertensão intracraniana e das diferentes formas de hidrocefalia fundamenta 

a interpretação dos sinais clínicos e a indicação terapêutica. Sobre esses mecanismos, analise 

as afirmativas a seguir. 

I. Pela doutrina de Monro-Kellie, o volume intracraniano é praticamente constante, e o aumento 

de um componente exige a redução compensatória dos demais. 

II. A tríade de Cushing, resposta à hipertensão intracraniana grave, reúne hipertensão arterial, 

bradicardia e alteração do padrão respiratório. 

III. A hidrocefalia de pressão normal manifesta-se pela tríade de distúrbio da marcha, declínio 

cognitivo e incontinência urinária. 

Está correto o que se afirma em: 

• I, II e III. 

• I e III apenas. 

• I e II apenas. 

• II e III apenas. 

Fundamentação da Banca Examinadora 

Após avaliação criteriosa, esta banca conclui que o gabarito deve ser alterado, conforme os fundamentos 

apresentados a seguir: A questão está inserida no conteúdo programático "Hipertensão intracraniana e 

hidrocefalia" e tem como referência Greenberg (Handbook of Neurosurgery, 9. ed., 2020). A afirmação de 

que, "pela doutrina de Monro-Kellie, o volume intracraniano é praticamente constante, e o aumento de um 

componente exige a redução compensatória dos demais" é verdadeira, pois a doutrina estabelece que, no 

crânio rígido do adulto, a soma dos volumes do encéfalo, do sangue e do líquor é praticamente constante, 

de modo que o aumento de um deles só é tolerado à custa da redução dos outros, até o esgotamento da 

complacência e a elevação da pressão intracraniana. A afirmação de que "a hidrocefalia de pressão normal 

manifesta-se pela tríade de distúrbio da marcha, declínio cognitivo e incontinência urinária" também é 

verdadeira, pois corresponde à tríade clássica da síndrome de Hakim e Adams. Cabe examinar a afirmação 

de que "a tríade de Cushing, resposta à hipertensão intracraniana grave, reúne hipertensão arterial, 

bradicardia e alteração do padrão respiratório", que é igualmente verdadeira. A tríade de Cushing é a 

resposta do organismo à hipertensão intracraniana grave, com compressão e isquemia do tronco encefálico, 

e compõe-se exatamente de hipertensão arterial sistêmica (frequentemente com aumento da pressão de 

pulso), bradicardia e irregularidade ou alteração do padrão respiratório, que pode evoluir para padrões 

anormais e apneia. A afirmação reproduz fielmente esses três componentes, sem qualquer inversão: não 

menciona hipotensão, taquicardia nem respiração regular, de modo que não há fundamento para considerá-

la incorreta. Por exemplo, um paciente com hematoma intracraniano em expansão que passa a apresentar 

pressão arterial de 200 por 90 mmHg, frequência cardíaca de 48 batimentos por minuto e respiração irregular 

exibe a tríade de Cushing tal como descrita na afirmação, sinal de herniação iminente. Sendo verdadeiras 

as três afirmativas, a única alternativa correta é a que reconhece como correto o que se afirma em I, II e III, 

e não a que considera corretas apenas as afirmativas sobre a doutrina de Monro-Kellie e sobre a hidrocefalia 

de pressão normal. 

Diante dos argumentos apresentados, o gabarito deve ser ALTERADO para "I, II e III". 


