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Seu nome 

LEIA COM ATENÇÃO: 

As páginas deste caderno estão numeradas; verifique imediatamente se não há folha faltando. 

O candidato somente poderá levar o Caderno de Questões depois de decorridos 90 (noventa) 

minutos do início da prova escrita. 

      INSTRUÇÕES: 

1. Verifique na FOLHA DE RESPOSTA se o seu nome, nº do documento e o cargo para o qual 
concorre estão corretos e peça para anotar na ATA qualquer irregularidade. 

2. Observe as recomendações impressas na FOLHA DE RESPOSTA. 

3. Leia atentamente cada questão e assinale na FOLHA DE RESPOSTA a opção que a responde 
corretamente. 

4. Se você precisar de algum esclarecimento, consulte o fiscal. 

5. O tempo total de prova também inclui o preenchimento da FOLHA DE RESPOSTA. Faça sua 
prova com tranquilidade, mas CONTROLE O TEMPO. 

6. Ao receber a FOLHA DE RESPOSTA, 
transcreva com sua caligrafia usual a 
seguinte frase no quadro indicado. → 

Conhecer a si próprio é o  
começo de toda sabedoria. 
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LÍNGUA PORTUGUESA 
 

TEXTO 
BRASIL TEM AUMENTO DE DENÚNCIAS DE  

INTOLERÂNCIA RELIGIOSA 

Intolerância Religiosa é o tema de uma reportagem 
especial do Fantástico deste domingo (21/01), Dia 
Nacional do Combate à Intolerância Religiosa. O livre 
exercício de cultos religiosos e a liberdade de crença são 
realidades protegidas pela nossa Constituição. No 
entanto, casos de desrespeito e ataques no Brasil têm 
sido cada vez mais frequentes. 

É o que afirmam os números do Ministério dos 
Direitos Humanos e da Cidadania, em um levantamento 
feito a pedido do Fantástico. 

Religiões de matriz africana, como o candomblé e 
a umbanda, estão entre as cinco mais seguidas no Brasil, 
com mais de um milhão de adeptos. De acordo com o 
IBGE, os católicos praticantes são maioria: cerca de 123 
milhões de fiéis. Em seguida estão os evangélicos, com 
113 milhões. 

O registro de denúncias sobre intolerância 
religiosa feitas ao Disque 100, um serviço do governo, 
cresceu - sobretudo após 2021, um ano depois do início 
da pandemia da Covid-19. Também aumentaram as 
violações - que são os diversos tipos de violência 
relatados. 

Em 2018, foram registradas 615 denúncias de 
intolerância religiosa no Brasil. O número saltou para 
1.418 em 2023, um aumento de 140,3%. Já o número 
de violações passou, no mesmo período, de 624 para 
2.124, um salto de 240,3%. 

Entre 2022 e 2023, o aumento das denúncias foi 
de 64,5% e, o de violações, de 80,7%. 

Em 2023, os registros saltaram. Os estados do Rio 
de Janeiro, São Paulo e Bahia são os que mais têm 
denúncias. 

"Esses dados são alarmantes. Cada vez mais a 
população tem compreendido que cenários, situação 
onde há violência, agressão em razão da religiosidade da 
pessoa se trata, sim, de uma violação de direitos 
humanos", destaca o secretário nacional de Promoção e 
Defesa dos Direitos Humanos, Bruno Renato Teixeira. 

Para enfrentar a intolerância religiosa e garantir a 
laicidade brasileira, o governo criou uma Coordenação 
de Promoção à Liberdade Religiosa, liderada por uma 
Ialorixá Mãe Gilda de Oxum. 

"Esse é o ponto fundamental da discussão, que é a 
promoção da tolerância e a garantia da diversidade 
religiosa no Brasil", completa Teixeira. 

Desde janeiro do ano passado, com o 
endurecimento das leis, quem pratica crimes de 
intolerância religiosa pode pegar até cinco anos de 
prisão, além de multa. É o que diz a lei 14.532, que 

equipara injúria racial ao racismo - e que também 
protege a liberdade religiosa. Para este crime, não cabe 
mais fiança e é imprescritível. 

Fonte: Consulta em 23/01/2024 ao link 

https://g1.globo.com/fantastico/noticia/2024/01/21/
brasil-tem-aumento-de-denuncias-de-intolerancia-
religiosa-veja-avancos-e-desafios-no-combate-ao-

crime.ghtml 

 

01. 

Sobre as duas conclusões abaixo, a partir do texto, 
assinale a alternativa mais coerente: 

I - Aumento das Denúncias e Violências: O número de 
denúncias de intolerância religiosa no Brasil 
aumentou significativamente, especialmente 
quando iniciou a pandemia da Covid-19. Além disso, 
as violações relacionadas a esse tema também 
cresceram consideravelmente. 

II - Lei de Combate à Intolerância Religiosa: Para 
enfrentar esse problema e garantir a laicidade, foi 
promulgada a lei 14.532, que equipara a intolerância 
religiosa à injúria racial e ao racismo. 

A) Correta a conclusão I. 

B) Correta a conclusão II. 

C) Corretas as conclusões I e II. 

D) Ambas as conclusões estão incorretas. 

 

02. 

A respeito do assunto do texto, identifique a alternativa 
com erro no emprego do acento indicador da crase: 

A) A intolerância religiosa é um conjunto de atitudes 
ofensivas, discriminatórias e de desrespeito às 
diferentes crenças e práticas religiosas ou a quem 
não segue uma determinada religião. 

B) É uma prática que deve ser combatida porque traz à 
tona falta de liberdade, respeito e diversidade. 

C) A nova lei 14.532 equipara a intolerância religiosa a 
outro tipo de delito muito comum no Brasil: à injúria. 

D) Muitos entendem que a intolerância religiosa no 
Brasil começou com a chegada dos portugueses que 
trouxeram consigo o catolicismo e não aceitavam 
nenhuma outra ideia que não à sua. 

 

 

03. 

O emprego da flexão verbal, que deve concordância ao 
sujeito, está INCORRETAMENTE empregado em uma 
das alternativas abaixo. Em qual? 

A) O fanatismo religioso resulta em intolerância, 
considerando como inimigo aquele que não tem a 
mesma fé ou aquele que seja ateu. 
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B) A essência do Brasil hoje é a diversidade cultural, 
construída através da colonização e da migração de 
muitos povos. 

C) Essas pessoas trouxeram consigo seus valores e 
crenças, e estudiosos entendem que é esse choque 
entre cultura e religião que causam a intolerância 
religiosa. 

D) O catolicismo português, desde o período colonial, 
viu as religiões africanas como um mal a ser 
combatido. É sobretudo neste momento começa a 
intolerância religiosa. 

 

 

04. 

Assinale em qual das alternativas abaixo a lacuna deve 
ser obrigatoriamente preenchida com a primeira das 
opções apresentadas entre parênteses. 

A) A manipulação religiosa leva a torturas e massacres 
de forma completamente ________ com a desculpa 
de respeitar a fé, sendo que tal atitude é a principal 
prova de desrespeito. (des-humana / desumana) 

B) Devem-se respeitar uns aos outros, _________ de 
que não haja tantos desentendimentos e guerras 
por conta dessa questão. (a fim / afim) 

C) Para atenuar a questão de intolerância, é necessário 
mudar a visão das pessoas _________ crenças 
desconhecidas por elas, suprimindo assim o 
preconceito. (sob / sobre) 

D) É preciso que exista a educação sobre religião, seja 
ela em _________ escolar ou doméstico. 
(hambiente / ambiente) 

 

 

05. 

Observe a acentuação gráfica utilizada no seguinte 
enunciado e, depois, assinale a alternativa com ERRO 
no uso desse sinal gráfico: 

As instituições religiosas, em seus cultos, devem 
promover o respeito à diversidade de religiões. É 
necessário que seja construída uma sociedade 
humanista. O poder público têm um papel fundamental 
para o processo de transformação social, incentivando 
às denúncias de intolerância e promovendo campanhas 
de conscientização, para preservar o direito de 
liberdade de religião e cultos religiosos. 

A) necessário 

B) construída 

C) têm 

D) denúncias 

MATEMÁTICA 

06.  

Getúlio emprestou R$ 2.000,00 para seu amigo e 
recebeu de volta R$ 3.500,00. Considerando uma taxa 
de juros simples de 5% ao mês, quanto tempo o amigo 
levou para pagar o empréstimo?  

A) 1 ano e 6 meses  

B) 2 anos  

C) 1 ano e 3 meses  

D) 1 ano e 9 meses  

 

07. 

Um vendedor de picolés em uma praia registra suas 
vendas diárias em uma planilha. O lucro diário é descrito 
por uma função do primeiro grau dada por: f(x) = 40 + 

2,5 x, onde x é o número de picolés vendidos. Se, em 

determinado dia, o lucro do vendedor foi de R$ 150,00, 
quantos picolés foram vendidos nesse dia? 

A) 30 picolés  

B) 35 picolés  

C) 42 picolés  

D) 44 picolés  

 

RASCUNHO 
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08. 

Observe o paralelepípedo e o cilindro a seguir: 

 

Qual é a razão entre o volume do paralelepípedo e o 
volume do cilindro (considere 𝜋 = 3): 

A) 
4

5
 

B) 
5

4
 

C) 
3

8
 

D) 
2

3
 

 

 

09. 

Para construir um jardim retangular com área de 35 
metros quadrados, um jardineiro levou 5 dias de 
trabalho. Quantos dias este jardineiro irá levar para 
construir um jardim retangular com 8 metros de largura 
e 14 metros de comprimento? 

A) 9 dias  

B) 16 dias  

C) 10 dias 

D) 12 dias  

 

 

10. 

João começou a aprender um novo idioma usando um 
aplicativo de ensino. No primeiro dia, ele conseguiu 
aprender 20 palavras. Após esse marco, no segundo dia, 
ela conseguiu mais 12 palavras, no terceiro dia também, 
e assim sucessivamente durante os 15 primeiros dias do 
mês. Se esse padrão for mantido, quantas palavras no 
total João terá aprendido ao final de 15 dias? 

A) 800 palavras  

B) 1 352 palavras 

C) 1 560 palavras 

D) 2 600 palavras 

 

RASCUNHO 
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NOÇÕES BÁSICAS DE INFORMÁTICA 

 

11. 

Escolha, entre as alternativas abaixo, a que melhor 
define um procedimento no Excel do Office 365 que 
permita identificar valores que atendem a uma 
condição específica em uma lista ou tabela. 

A) Usando a função FILTRO para copiar diretamente 
esses valores. 

B) Aplicando formatação condicional para destacar 
células que atendem à condição. 

C) Criando uma macro que verifica no Windows cada 
célula individualmente. 

D) Utilizando a função CONCATENAR em todas as 
células desejadas. 

 

12. 

Considere que, no Excel do Office 365 da Microsoft, 
você tem uma fórmula =$A1+B2 em uma célula A2. Se 
você copiar essa fórmula da célula A2 para a célula C3, 
como ficará a fórmula em C3? 

A) $A1+B2. 

B) $A2+C3. 

C) $A3+B4. 

D) $A1+C4. 

 

13. 

No Microsoft Word do pacote Office 365, qual das 
alternativas abaixo melhor define uma função das 
Seções em um documento? 

A) Alterar o layout de página apenas para páginas 
selecionadas, permitindo formatações diferentes 
em diferentes partes do documento. 

B) Dividir o texto em colunas uniformes em todo o 
documento. 

C) Limitar a contagem de linhas em seções específicas 
do documento. 

D) Limitar a contagem de palavras em seções 
específicas do documento. 

 

 

14. 

No ambiente de redes do Windows, qual das 
alternativas abaixo melhor define o propósito principal 
do mapeamento de unidades? 

A) Conectar automaticamente a impressoras de rede 
sem instalação de drivers. 

B) Permitir o acesso direto à Internet através de um 
navegador embutido no Explorador de Arquivos. 

C) Atribuir uma letra de unidade a um 
compartilhamento de rede, facilitando o acesso a 
recursos compartilhados. 

D) Criptografar dados enviados através da rede para 
proteger contra interceptações. 

 

15. 

Qual é a função de um gateway de Internet em uma 
rede configurada no Windows? 

A) Servir como um ponto de acesso para conexões 
Bluetooth entre dispositivos. 

B) Atuar como um filtro de conteúdo, bloqueando sites 
não autorizados. 

C) Conectar uma rede local à Internet, permitindo que 
dispositivos acessem recursos online. 

D) Aumentar a velocidade de download para aplicativos 
específicos, como navegadores e clientes de e-mail. 

 

 

CONHECIMENTO ESPECÍFICO 

16. 

Frente ao Código de Ética Médica, leis e resoluções que 
regem a profissão da medicina no Brasil, podemos 
afirmar que é DIREITO do Médico: 

A) Informar via redes sociais sua graduação em medicina 
mediante exposição do diploma médico, sem 
necessidade de informar número de conselho ou 
especialidade, quando houver. 

B) Incluir em sua propaganda o título de ESPECIALISTA, 
após cumprir programa de residência médica ou ser 
aprovado na prova de título, sendo excluído deste 
grupo os médicos que fizerem pós-graduação 
reconhecida pelo MEC. 

C) Apresentar ao público fotos de antes/depois de 
procedimentos únicos e exclusivos, baseado em 
terapêuticas únicas, mesmo que ainda não 
regulamentadas, desde que tenha bons resultados 
empíricos. 

D) Abrir e manter seu consultório médico no interior de 
farmácias e óticas, desde que não faça concorrência 
desleal. 

 

17. 

A Medicina como profissão exige do Médico 
responsabilidade profissional bem caracterizada no 
Código de ética médica. A respeito de atos corriqueiros 
diários ao exercício da profissão, é correto afirmar que: 

A) É VEDADO ao médico informar fato de que tenha 
conhecimento em virtude de sua profissão mesmo 
que este fato já seja de senso comum ou o fato 
corresponder a paciente já falecido 
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B) É direito médico deixar de atestar óbito quando este 
ocorre em pacientes que o profissional não realizou 
verificação no momento do incidente. 

C) É dever do médico realizar procedimentos em 
usuários do SUS mesmo que o procedimento vá 
contra seus dogmas religiosos. 

D) É facultativo ao médico permitir o manuseio e o 
conhecimento do prontuário do seu paciente por 
todos os funcionários ligados ao hospital ou serviço 
de saúde. 

 

18. 

Paciente, feminino, 46 anos, chega em seu consultório 
proveniente de abrigo com queixas de tosse produtiva 
há 06 dias. Relata uso irregular de anti-hipertensivos e 
de mais outros 3 remédios que não sabe o nome. Sinais 
vitais: PA 140/90; FC 96; Tax 39,8; FR: 22. Considerando 
este quadro clínico: 

A) A paciente está com insuficiência respiratória grave e 
necessita de suporte em terapia intensiva além de 
medidas imediatas como intubação orotraqueal, 
acesso venoso profundo e exames laboratoriais para 
verificar ureia 

B) Se trata de um caso típico de pneumonia bacteriana 
adquirida na comunidade e os escores preditivos de 
gravidade nos amparam a entrar com 
antibioticoterapia de amplo espectro + sintomáticos 

C) Temos que levar em consideração a possibilidade 
desta paciente evoluir para um quadro de choque 
séptico, sendo mandatório exames laboratoriais, 
gasometria arterial e internação em terapia intensiva 

D) A paciente claramente está com um quadro de sepse 
grave, sendo indicado reposição volêmica com 
cristaloide sem necessidade de utilizar drogas 
vasoativas no momento. 

 

19. 

Paciente, 16 anos, apresentando odinofagia há 05 dias, 
com febre aferida de 37,9°C, sem tosse, ausência de 
edema tonsilar na oroscopia, sem linfonodomegalia 
cervical. Mediando este quadro clínico: 

A) Trata-se de uma IVAS sem critério de realizar 
antibioticoterapia, levando em consideração a 
ausência de febre > 38°C. 

B) Está indicado antibioticoterapia pela probabilidade 
de infecção estreptocócica e prevenção de febre 
reumática. 

C) Trata-se de IVAS de causa provavelmente viral e o 
tratamento proposto é sintomatológico. 

D) Diante desses casos é conveniente o uso de 
antibioticoterapia independente dos critérios para 
tal, para evitar questionamento pelos pais 

 

 

 

20. 

Ana Júlia, 17 anos, com diagnóstico de Asma desde 
criança, em uso de corticoide inalatório dose alta e beta 
2-agonistas de longa duração fixo diariamente, refere 
episódios de broncoespasmo 4 vezes na semana com 
necessidade de uso de beta 2-agonistas de longa 
duração dose baixa e corticoide inalatório de resgate. 
Queixa-se também de acordar durante ao menos uma 
vez na semana com tosse e dispneia. Após confirmar 
boa aderência e uso correto dos dispositivos, a 
estratégia mais adequada para esse paciente, segundo 
as recomendações atuais da Global Initiative for Asthma 
(GINA 2023), é 

A) Aumentar dose de corticoide inalatório fixo 

B) Trocar beta 2-agonistas de longa duração por um de 
curta duração 

C) Adicionar antagonista muscarínico de longa duração 
às medicações diárias 

D) Adicionar um beta agonista de curta duração às 
medicações de resgate 

 

21. 

Fernando, 27 anos, diagnosticado com asma há 6 meses 
em uso de corticoide inalatório e formoterol 
diariamente e sob demanda, retorna à consulta 
ambulatorial para revisão relatando que teve quatro 
crises durante os últimos dois meses mas que os 
sintomas não apareciam mais que uma vez por dia. Sem 
mais queixas. A estratégia mais adequada para esse 
paciente, no momento, segundo as recomendações 
atuais da Global Initiative for Asthma (GINA 2023), é 

A) Manter o corticoide inalatório e formoterol como 
medicações fixas 

B) Revisão do uso correto de dispositivos de preferência 
orientando a trazer a medicação na consulta e 
visualizar a forma de manuseio da medicação 

C) Adicionar antagonista muscarínico de longa duração 
às medicações diárias 

D) Adicionar um beta agonista de curta duração às 
medicações de resgate 

 

22. 

Lactente de 4 meses de vida em aleitamento materno 
exclusivo até 4 dias atrás quando a mãe introduziu 
fórmula infantil de partida em virtude de viagem. Há 2 
dias apresentou diarreia com sangue vivo em pequena 
quantidade, irritabilidade e dermatite perineal. A 
hipótese diagnóstica mais provável e a conduta mais 
correta para este caso é: 

A) Alergia a proteína do leite de vaca e retirada de leite 
e derivados da dieta materna com manutenção de 
amamentação exclusiva ao seio 

B) Atresia de esôfago e radiografia para confirmação 
diagnóstica 

C) Intolerância à lactose e uso de fórmula infantil sem 
lactose 

D) Invaginação intestinal e redução hidrostática. 
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23. 

Lactente, nove meses, ativo, aleitamento materno 
exclusivo, chega à unidade de pronto atendimento com 
quadro de diarreia aguda há três dia relatado pela mãe. 
Lágrimas ausentes, boca e língua secas, pulso rápido, 
enchimento capilar de 3 a 5 segundos e sinal de prega 
desaparece lentamente. De acordo com o quadro 
clínico: 

A) a criança pode ser tratada no domicílio, deve 
continuar a ser amamentada normalmente e deve 
ser oferecido de 50 a 100 ml de solução de 
reidratação oral após cada evacuação diarreica 

B) a criança deve ficar em observação na unidade de 
saúde, deve-se interromper a amamentação 
enquanto durar o quadro diarreico e realizar 
hidratação endovenosa 

C) a criança pode ser tratada no domicílio, deve-se 
interromper a amamentação enquanto durar o 
quadro diarreico e oferecer solução de reidratação 
oral o quanto aceitar, após cada evacuação diarreica 

D) a criança deve ficar em observação na unidade de 
saúde, continuar a ser amamentada normalmente e 
realizar reposição com solução de reidratação oral. 

 

24. 

José Antônio, 76 anos, deu entrada no pronto socorro 
com relato de episódios de diarreia há 4 dias e dor 
abdominal em quadrantes inferiores. Sua filha conta 
que só ontem foram 11 episódios com saída de muco e 
pouco sangue. Paciente no momento com febre (38°C) 
e sinais de desidratação grave. A respeito do quadro 
clínico acima, assinale a resposta correta: 

A) Se esse paciente possuir histórico de uso de 
antimicrobianos recentemente, devemos suspeitar 
de colite pseudomembranosa 

B) Primeira conduta é realizar uma tomografia e uma 
colonoscopia/retossigmoidoscopia para diagnostico 
de volvo de sigmoide 

C) Alta com prescrição de analgésicos, antidiarreicos, 
hidratação oral com SRO e orientação para sinais de 
alerta 

D) Internação hospitalar, reposição volêmica, 
antibioticoterapia e encaminhar a sala de cirurgia 
para apendicectomia de emergência 

 

25. 

Paciente masculino, 66 anos, chega ao pronto-
atendimento encaminhado via SAMU apresentando 
“mal-estar geral e falta de ar”, segundo acompanhante. 
Ao exame apresenta dispneia, esforço respiratório, 
saturação em oxímetro de 89%, já em máscara de alto 
fluxo em 6L/min. Ausculta pulmonar abolida em 
hemitórax direito, FC 140bpm, FR 35irpm. O 
acompanhante não sabe as medicações de uso contínuo 

do paciente, mas afirma que ele tem problemas 
pulmonares e faz uso de “bombinha”. Dentre as abaixo, 
o diagnóstico e a melhor condução do caso seria: 

A) Paciente encontra-se em insuficiência renal aguda e 
a conduta seria: Monitorizar, oximetria, venóclise, 
proceder com expansão volêmica para estimular 
diurese e aumentar o fluxo de O2 para 15L/min. O 
uso de diurético de alça neste caso deverá ser 
estratificado quanto ao risco-benefício 

B) Se trata de um edema agudo de pulmão de origem 
provavelmente cardiogênica onde devemos 
imediatamente monitorizar o paciente, oximetria, 
gasometria arterial, furosemida 1mg/kg, iniciar 
vasodilatador em bomba de infusão e ventilação não 
invasiva através de CPAP. 

C) O paciente encontra-se em choque cardiogênico, 
sendo mandatório a realização imediata de acesso 
venoso profundo, intubação orotraqueal, iniciar 
noradrenalina e proceder com expansão volêmica 
com cristaloide calculando 30ml/kg 

D) Se trata de um pneumotórax espontâneo secundário, 
sendo necessário realizar toracotomia tubular, 
suporte de O2, internação hospitalar e posterior 
encaminhamento para cirurgia torácica 

 

26. 

Paciente de 21 anos, se envolveu em briga de trânsito e 
sofreu uma perfuração por arma de fogo na região 
anterior do abdome. Chega ao hospital trazido pela 
ambulância do município. No momento o paciente se 
encontra calmo, PA 150/90 mmHg, FC 102 bpm, FR 19 
irpm, sat O2 95% em ar ambiente. Ao exame físico você 
vê sangue em camisa e na ectoscopia uma lesão 
perfurativa por arma de fogo em região epigástrica e dor 
difusa às palpações de abdome. Dentre as opções 
abaixo, a melhor conduta para este caso seria: 

A) Encaminhar para o hospital de referência em cirurgia 
geral para realização de laparotomia exploratória de 
imediato. 

B) Como o paciente está estável é recomendado realizar 
tomografia de abdome para avaliar comunicação da 
cavidade peritoneal e, caso haja, realizar 
internamento para reavaliação em 48h pela equipe 
de cirurgia geral 

C) Podemos prosseguir com a exploração digital do 
ferimento e caso não haja comunicação com a 
cavidade peritoneal solicitamos tomografia de 
abdome para melhor elucidação diagnóstica 

D) Neste caso, como o paciente está instável, podemos 
realizar a sutura do ferimento, orientar a realizar 
profilaxia de tétano e prescrever antibióticos para 
evitar peritonite. 
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27. 

A forma como o SUS organiza as unidades de 
atendimento à população é baseada na organização do 
sistema que se baseia em diferentes níveis de 
complexidade. Isto está bem exposto no princípio da: 

A) Hierarquização 

B) Integralidade 

C) Descentralização 

D) Universalidade 

 

28. 

Analise as assertivas: (1) A execução de serviços de 
vigilância sanitária está descrita na lei 8080/90, (2) 
sendo de responsabilidade inicial da secretaria 
municipal de saúde. É correto afirmar: 

A) A segunda assertiva é verdadeira e está descrita na 
referida lei da primeira assertiva 

B) A segunda assertiva é falsa, porém a responsabilidade 
pela execução de tais serviços está descrita na lei da 
primeira assertiva 

C) As duas assertivas estão incorretas 

D) A segunda assertiva está correta, porém é a lei 
8142/90 que regulamenta tais serviços. 

 

29. 

As entidades privadas podem participar do sistema 
único de saúde em caráter ________, pois isso está 
descrito _________. preencha as lacunas: 

A) provisório; na lei 8142/90 

B) complementar; na lei 8080/90 

C) permanente; no decreto 7508/11 

D) integral; no artigo 196 da constituição federal  

30. 

Sicília, 27 anos, deu entrada no pronto socorro com 
relato de febre há 3 dias, dor muscular e articular, 
cefaléia e vômitos. Refere dor abdominal há um dia e 
que também começou a sentir-se letárgica desde então. 
Após anamnese e exame físico, médico constatou 
diagnóstico inicial como dengue, a partir disso, qual é a 
conduta ideal para essa paciente?  

A) Acompanhamento ambulatorial e fazer reposição 
10ml/Kg/dia, sendo 1/3 com sais de reidratação oral 
e no início com volume maior. Para os 2/3 restantes, 
orientar a ingestão de líquidos caseiros, orientar 
sobre sinais de alarme 

B) Acompanhamento em leito de observação até 
resultado de exames e reavaliação clínica e fazer 
reposição 100ml/Kg/dia, sendo 1/3 com sais de 
reidratação oral e no início com volume maior. Para 
os 2/3 restantes, orientar a ingestão de líquidos 
caseiros com retorno diário até remissão de febre 

C) Acompanhamento em leito de internação até 
estabilização e fazer reposição volêmica imediata 
(10ml/kg de soro fisiológico na primeira hora), 
reavaliar em 1 hora, manter hidratação IV 10ml/kg/h 
(soro fisiológico a 0,9%) na segunda hora até 
reavaliação do hematócrito 

D) Acompanhamento em leito de UTI até estabilização e 
fazer reposição imediata fase de expansão rápida 
parenteral, com 50 ml/kg de soro fisiológico a 0,9% 
IV em 20 minutos, reavaliar a cada 15-30, se melhora 
retornar ao grupo C, se piora, investigar hemorragia. 
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