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CONCURSO PUBLICO N° 02/2022

MEDICO (MEDICINA DE EMERGENCIA — UPA)

INSTRUCOES

Leia atentamente e cumpra rigorosamente as instrucdes que seguem, pois elas sdao parte integrante
das provas e das normas que regem esse certame.
1. Atente-se aos avisos contidos no quadro da sala.
2. Seus pertences deverdo estar armazenados dentro de embalagem especifica fornecida pelo fiscal,
permanecendo em sua posse somente caneta esferografica de ponta grossa, de material
transparente, com tinta preta, documento de identificacdo, lanche e dgua, se houver. A utilizacdo de
qualquer material ndo permitido em edital é expressamente proibida, acarretando a sua imediata
eliminagao do certame.
3. Certifique-se de que este caderno:

- contém 40 (quarenta) questoes;

- refere-se ao cargo para o qual realizou a inscricao.
4. Cada questao oferece 5 (cinco) alternativas de respostas, representadas pelas letras A, B, C, D e
E, sendo apenas 1 (uma) a resposta correta.
5. Sera respeitado o tempo para realizacdo da prova conforme previsto em edital, incluindo o
preenchimento da grade de respostas.
6. Os trés ultimos candidatos deverdo retirar-se da sala de prova ao mesmo tempo, devendo assinar
a Ata de Prova.

7. A responsabilidade referente a interpretacdo dos conteudos das questbes é exclusiva do candidato.

8. No caderno de prova, vocé podera rabiscar, riscar e calcular.
9. Os gabaritos preliminares da prova objetiva serdo divulgados na data descrita no Cronograma de

Execucdo desse certame.
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POLITICAS PUBLICAS DE SAUDE

QUESTAO 01 - De acordo com o disposto no Art. 22 da Portaria n® 2.436/2017, a Atencdo Basica é

o conjunto de acdes de saude individuais, familiares e que envolvem promocgao,
prevencdo, protecdo, diagndstico, tratamento, , reducao de danos, cuidados
paliativos e em saude, desenvolvida por meio de praticas de cuidado integrado e

gestdo qualificada, realizada com equipe multiprofissional e dirigida a populacdo em territério definido,
sobre as quais as equipes assumem responsabilidade sanitaria.

Assinale a alternativa que preenche, correta e respectivamente, as lacunas do trecho acima.

A) coletivas - reabilitacdo - vigilancia
B) comunitarias - recuperacao - regulacao
C) coletivas - recuperacdo - vigilancia
D) comunitarias - reabilitacdo - regulagdo
E) coletivas - reabilitacao - regulacao

QUESTAO 02 - Em relacdo as atribuicdes comuns dos Agentes Comunitdrios de Salde (ACS) e
Agentes de Combate a Endemias (ACE), analise as assertivas abaixo e assinale V, se verdadeiras,
ou F, se falsas.

( ) Gerenciar o processo de territorializagdo e mapeamento da area de atuagdo da equipe.
( ) Exercer outras atribuigdes que lhes sejam atribuidas por legislagao especifica da categoria.
( ) Estimular a participacdo da comunidade nas politicas publicas voltadas para a area da saude.

A ordem correta de preenchimento dos parénteses, de cima para baixo, é:

A)F-F - V.
B)F -V - V.
C)V-V-V.
D)F - F - F.
E)V-V-F.

QUESTAO 03 - Assinale a alternativa INCORRETA quanto aos principios orientadores do processo de
regulacao de acordo com a Portaria n? 399/GM/MS/2006.

A) Cada prestador podera responder a varios gestores.

B) A operacdo dos complexos reguladores, no que se refere a referéncia intermunicipal, deve ser
pactuada na CIB (Comissao Intergestores Bipartite).

C) A regulacado das referéncias intermunicipais é responsabilidade do gestor estadual.

D) A regulacdo dos prestadores de servicos deve ser preferencialmente do municipio, conforme
desenho da rede da assisténcia pactuado na CIB.

E) A operacdo dos complexos reguladores, no que se refere a referéncia intermunicipal, pode ser
operada pelo gestor municipal com cogestdo do estado e representagdo dos municipios da regido.

QUESTAO 04 - Assinale a alternativa correta quanto as disposicdes essenciais que deverdo constar
no Contrato Organizativo da Agdo Publica de Saude, de acordo com o Decreto n? 7.508/2011.

A) As responsabilidades assumidas pelos entes federativos perante os servigos de salide no processo de
regionalizacao.

B) A identificacdo das necessidades de saude locais e regionais.

C) A disponibilidade de recursos financeiros do Ministério da Salde para sua execugao.

D) A adequacao das acoes e dos servicos dos entes federativos em relagdo as atualizacbes realizadas
na RENAME.

E) A oferta de acGes e servicos de vigilancia em salde, promogado, protecdo e recuperagao da saude
em ambito nacional.

QUESTAO 05 - Assinale a alternativa INCORRETA sobre o direito & salide, de acordo com a Lei
n? 10.741/2003.

A) O cadastramento da populacdo idosa em base territorial serda uma das formas para prevencao e
manutencdo da saude.

B) Os planos de saude poderdo ter cobranca de valores diferenciados em razao da idade.

C) Os maiores de 80 (oitenta) anos terdo preferéncia especial sobre as demais pessoas idosas, exceto
em caso de emergéncia.

D) E vedado exigir o comparecimento da pessoa idosa enferma perante os érgdos publicos.

E) A prevencao e a manutengdo da salde da pessoa idosa serdo efetivadas por meio de reabilitagdo
orientada pela geriatria e gerontologia, para reducdo das sequelas decorrentes do agravo da saude.

Execugado: Fundatec
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CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

QUESTAO 06 - No campo da ética médica e da bioética, analise as assertivas abaixo e assinale V, se
verdadeiras, ou F, se falsas.

( ) O Cédigo de Etica Médica, a respeito de ensino e pesquisa médica, estabelece que o acesso aos
prontuarios sera permitido aos médicos, em estudos retrospectivos com questdes metodoldgicas
justificiveis e autorizados pelo Comité de Etica em Pesquisa ou pela Comissdo Nacional de Etica
em Pesquisa.

( ) E vedado ao médico, relativamente ao ensino e pesquisa médica estabelecidos pelo Cddigo de
Etica Médica, deixar de declarar relagdes com a industria de medicamentos, Orteses, proteses,
equipamentos, implantes de qualquer natureza e outras que possam configurar conflitos de
interesse, ainda que em potencial.

( ) Para ajudar no desempenho ético da pratica médica da atencdo a saude do paciente, é possivel
orientar-se pelos principios bioéticos da igualdade (“fazer o bem”), autonomia (“a pessoa
escolhe”), justica (“priorizar com equilibrio”), e ndo maleficéncia (“evitar danos”).

A ordem correta de preenchimento dos parénteses, de cima para baixo, é:

A)V -V - V.
B)V -V -F.
C)F-F-V.
D)F -V - F.
E)V-F-V.

QUESTAO 07 - No campo da epidemiologia, um(a) médico(a) conduziu um estudo em um pequeno
numero de casos identificados em um centro de referéncia especializado em doenga causada pelo
virus SARS-CoV-2. Os casos foram acompanhados ao longo do tempo, durante dez meses, para
descrever o curso clinico da Covid-19, os tratamentos instituidos e o estado atual da doencga, com
uma amostra de casos prevalentes, ndao necessariamente representativa dos casos incidentes. O
desenho desse estudo é mais especificamente relacionado com:

A) Estudo de caso-controle.

B) Estudo de coorte histérica.
C) Ensaio clinico randomizado.
D) Regra de predicao clinica.
E) Série de casos.

QUESTAO 08 - Um teste diagndstico é geralmente compreendido como um teste realizado em
laboratdrio, porém pode ser aplicado as informagdes clinicas obtidas pela anamnese, pelo exame
clinico e por procedimentos de imagem. Sobre os testes ou exames diagndsticos, assinale a alternativa
INCORRETA.

A) Um teste sensivel deve ser escolhido quando houver uma penalidade importante ao deixar de
detectar uma doenca, pois serve para descartar uma condigao.

B) As curvas ROC (Receiver Operator Characteristic) sao Uteis para comparar testes alternativos para
um mesmo diagndstico e a acuracia global de um determinado teste pode ser descrita como a area
sob a curva ROC.

C) As razodes de verossimilhanca sdao uma forma alternativa de descrever o desempenho de um teste
diagnéstico, podendo ser usadas em multiplos niveis de resultados de testes.

D) A incidéncia da doenca, também chamada de probabilidade anterior ou pré-teste, é a probabilidade
de doencga antes do resultado do teste ser conhecido.

E) Os testes executados em série, ou consecutivos, como consequéncias tendem a diminuir a
sensibilidade e a aumentar a especificidade.

Execugado: Fundatec .
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QUESTAO 09 - A respeito do tratamento com farmacos anti-hipertensivos e seus respectivos efeitos
adversos mais comuns, analise as assertivas abaixo:

I. Di-hidropiridinas — cefaleia, edema periférico e palpitagao.
II. Inibidores da ECA - hipocalemia e tosse seca.
III. Diuréticos tiazidicos — hiperuricemia e hipocalemia.

Quais estdo corretas?

A) Apenas 1.
B) Apenas II.
C) Apenas I e III.
D) Apenas II e III.
E) I, II e III.

QUESTAO 10 - Uma atleta amadora com 22 anos de idade, enquanto jogava futebol, ao correr
velozmente buscando alcancar a bola, sofreu uma queda brusca devido a perda transiente da
consciéncia, com perda correspondente do toénus postural, seguida de recuperacdo espontédnea e total.
No exame médico imediato, estava llcida, orientada, sem traumatismo aparente e sem dispneia.
Negava histéria prévia de sintomas, de eventos semelhantes, de jejum e ndo fazia uso de farmacos
ou estimulantes. Na investigacdo diagnodstica de sincope dessa paciente, qual o achado de seu
eletrocardiograma sera mais preocupante, suscitando uma investigacdo mais aprofundada?

A) Bradicardia sinusal.

B) Onda P bifasica em V1, com pequena deflexdo positiva inicial e pequena deflexdo negativa terminal.
C) Onda P positiva na derivacao II e invertida em aVR.

D) Frequéncia cardiaca de 50 batimentos por minuto.

E) Intervalo QT corrigido de 480 ms.

QUESTAO 11 - A respeito de doencas cerebrovasculares que devem ser encaradas como situacdes
de emergéncia médica, analise as seguintes assertivas:

I. A etiologia do acidente vascular cerebral isquémico pode ser classificada pelos critérios TOAST
(Trial of Org 10172 in Acute Stroke Treatment) em cardioembdlico, aterotrombdtico, lacunar,
outras etiologias e indeterminado.

II. Fontes potenciais de alto risco para cardioembolia, segundo os critérios TOAST, incluem a protese
valvar sintética e o trombo ventricular esquerdo apds infarto agudo do miocardio.

ITII. O delirium sem deméncia prévia ou sobreposto a ela, a convulsdo e os tumores intracranianos
estdo entre os diagnosticos mais confundidos com acidente vascular cerebral.

Quais estao corretas?

A) Apenas L.

B) Apenas III.

C) Apenas I e II.
D) Apenas II e III.
E) I, II e III.

QUESTAO 12 - No 4mbito das estratégias preventivas para as Doencas Cronicas Ndo Transmissiveis
(DCNTs), a Organizagao das Nacgdes Unidas (ONU) realizou sua 32 Reunido de Alto Nivel sobre
Cobertura Universal de Saude em 2018 e foi estabelecida a chamada Agenda 5x5 para enfrentamento
dessas DCNTs. As cinco doencas incluidas sdo as cardiovasculares, respiratdria cronica, diabetes,
cancer e . Os cinco fatores de risco incluem alimentagao inadequada, atividade
fisica inadequada, consumo prejudicial de alcool, tabagismo e

Assinale a alternativa que preenche, correta e respectivamente, as lacunas do trecho acima.

A) transtornos mentais - poluicdo atmosférica

B) doencgas renais - trabalho fatigante

C) transtornos comportamentais - direcdo veicular descuidada
D) doencas enddcrinas - destinagdo inadequada de lixo

E) doencgas de pele - uso abusivo de medicamentos

Execugado: Fundatec .
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QUESTAO 13 - Sobre o atendimento e manejo da insuficiéncia cardiaca aguda descompensada no
departamento de emergéncia, é correto afirmar que:

A) Ao exame clinico, a presenca de B3 na ausculta cardiaca tem um baixo valor preditivo positivo para
insuficiéncia cardiaca aguda e sua auséncia nao exclui o diagndstico.

B) O nivel de BNP sérico elevado se correlaciona com piores desfechos a curto prazo.

C) A ecografia pulmonar a beira-leito ndo apresenta boa sensibilidade para avaliagdo de congestdo
pulmonar.

D) A nitroglicerina é uma droga comumente utilizada na insuficiéncia cardiaca aguda descompensada,
pois sua propriedade vasodilatadora arterial e venosa reduz a pré-carga, porém ndo é indicada em
pacientes com suspeita de infarto agudo do miocardio.

E) O uso de morfina ja é bem consolidado no manejo da insuficiéncia cardiaca descompensada devido
ao seu efeito vasodilatador arterial.

QUESTAO 14 - Analise as seguintes assertivas sobre o atendimento de uma parada
cardiorrespiratéria (PCR):

I. Durante a verificagdo de ritmo, ao constatarmos a presenca de um ritmo chocavel ao monitor, a
cardioversdo elétrica sincronizada imediata esta indicada.
II. A Fragcdo de Compressdao Toracica de 50% indica uma reanimagdo cardiopulmonar de alta
qualidade.
III. A afericao de uma capnografia (PETCOz) de 18 mmHg, durante o atendimento da PCR, indica que
as compressodes toracicas ndo estdo eficazes.

Quais estdo INCORRETAS?

A) Apenas 1.

B) Apenas II.

C) Apenas III.

D) Apenas II e III.
E) I, II e III.

QUESTAO 15 - Assinale a alternativa INCORRETA quanto ao atendimento do paciente com
exacerbacgdo asmatica aguda no departamento de emergéncia.

A) O uso de corticoterapia estd indicado tanto por via endovenosa quanto por via oral, sendo que o
pico do efeito anti-inflamatorio ocorre entre 4 a 8 horas.

B) Drogas B2-agonistas em infusdo endovenosa ndo apresentam melhor eficacia em relagdo ao seu
uso através da nebulizagdo ou inalagdo com espacgador.

C) Para casos mais graves, podemos lancar mao de sulfato de magnésio endovenoso, 1 a 2 g a correr
em 30 minutos.

D) Caso seja necessario o estabelecimento de via aérea avancada, a quetamina é a droga
preferencialmente utilizada devido ao seu efeito broncodilatador.

E) O ajuste dos parametros ventilatérios mais adequados para um paciente asmatico em ventilagao
mecanica sdo a frequéncia respiratoria elevada e o aumento do tempo inspiratorio.

QUESTAO 16 - Qual das alternativas abaixo contém a ordem correta das alteragdes observadas no
eletrocardiograma durante a evolugdo de um infarto agudo do miocardio?

A) Elevacdo do segmento ST, onda Q e onda T hiperaguda.
B) Onda T hiperaguda, onda Q e elevacdo do segmento ST.
C) Onda Q, elevagao do segmento ST e onda T hiperaguda.
D) Elevacdao do segmento ST, onda T hiperaguda e onda Q.
E) Onda T hiperaguda, elevacdao do segmento ST e onda Q.

Execugado: Fundatec . .
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QUESTAO 17 - Caracterizam o conceito de via aérea falha:

I. Falha de duas tentativas de intubacdo por um médico experiente.
II. Falha em manter a saturacdo de oxigénio durante uma ou mais tentativas de laringoscopia.
ITII. Passagem de mascara laringea apds uma tentativa de laringoscopia direta sem sucesso, porém
com manutencdo da saturacdo de oxigénio durante todo o procedimento.

Quais estdo corretas?

A) Apenas L.
B) Apenas II.
C) Apenas I e III.
D) Apenas II e III.
E) I, II e III.

QUESTAO 18 - Paciente de 24 anos é trazida a8 emergéncia apds ferimento por arma de fogo em
abdome. Na chegada, seus sinais sdo PA 98/69 mmHg, FC 120 bpm, FR 22 mpm. Sua via aérea é
pérvia, com murmurios preservados bilateralmente. Ao exame do abdome anterior, nota-se ferimento
de entrada de aproximadamente 2 cm no flanco esquerdo e outro de 1 cm em regido lombar. Apds
reposicdo volémica de 1000 ml de fluidos, a paciente apresenta PA 85/60 mmHg e FC 125 bpm. Qual
das alternativas abaixo é a proxima conduta a ser tomada?

A) Realizar um FAST.

B) Realizar uma tomografia de abdome e pelve.

C) Transferir o paciente para bloco cirtrgico.

D) Realizar a exploragdo manual do ferimento em flanco.
E) Realizar lavagem peritoneal diagnéstica.

QUESTAO 19 - A respeito do diagndstico diferencial de cefaleia no cenario de emergéncia, analise as
seguintes assertivas e assinale V, se verdadeiras, ou F, se falsas.

( ) Na suspeita de meningite bacteriana, antibioticos devem ser administrados apés a realizacao da
puncdo lombar.

( ) A maioria dos pacientes com cefaleia ndo necessita de neuroimagem.

( ) O uso de opioides para cefaleia intensa é considerado a primeira escolha de analgesia.

( ) Na suspeita de hemorragia subaracnoide (HSA), uma tomografia de cranio sem alteracdes dentro
de 6 horas apds o inicio dos sintomas é suficiente para descartar HSA.

A ordem correta de preenchimento dos parénteses, de cima para baixo, é:

A)F-V-F-F
B)V-F-V-F.
C)F-V-F-V.
D)V-V-V-F
EYF-F-V-V

QUESTAO 20 - Assinale a alternativa INCORRETA a respeito do Acidente Vascular Cerebral isquémico
(AVCi).

A) Aneurisma intracerebral ndo roto de <10 mm ndo é contraindicacdo a trombdlise venosa.

B) A escala pré-hospitalar de Cincinnati tem uma sensibilidade maior que 60% e uma especificidade
maior que 80% para o diagndstico de AVC.

C) PA sistdlica <185 mmHg e PA diastélica <110 mmHg sdo os alvos pressoricos recomendados antes
de iniciar a trombdlise venosa.

D) De acordo com as diretrizes atuais, diante da suspeita de AVC, o exame de imagem (tomografia
ou ressonancia de cranio) deve ser realizado em até 20 minutos da chegada do paciente ao hospital.

E) O escore de NIHSS é frequentemente maior em pacientes com AVCi de circulagdo posterior
comparado a pacientes com AVCi de circulagao anterior.

Execugado: Fundatec . .
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QUESTAO 21 - Sobre Hemorragia Digestiva Alta (HDA), analise as seguintes assertivas:

I. Ainspecdo visual do vomito (hematico, borraceo ou aparéncia de borra de café) é a maneira mais
confidvel de diagnosticar uma HDA no departamento de emergéncia.
II. O uso de antibioticoprofilaxia estd indicado em pacientes cirréticos com HDA, pois reduz o risco
de ressangramento, dias de hospitalizacdo e mortalidade por infeccdes bacterianas.
III. Em paciente com sangramento ameagador a vida que esta em uso de antagonista de vitamina K,
deve-se reverter a anticoagulacao independentemente do valor de INR, ao menos que haja
contraindicagdes para tal, como prétese valvar mecanica.

Quais estdo corretas?

A) Apenas II.

B) Apenas I e II.
C) Apenas I e III.
D) Apenas II e III.
E) I, II e III.

QUESTAO 22 - O ultrassom atualmente é uma ferramenta de extrema relevancia para o diagndstico
diferencial a beira-leito. Em relagcdo ao seu uso, assinale a alternativa correta.

A) Conforme o protocolo BLUE para avaliagao pulmonar, o perfil C indica a presenca de pneumotdrax.

B) O principal objetivo do protocolo FAST é detectar a presenca de liquido livre intraperitoneal ou
intrapericardico, sendo que o local mais comum de acimulo de fluidos livres é no espaco
esplenorrenal.

C) A medida do TAPSE representa a fungdo longitudinal do ventriculo esquerdo.

D) O protocolo CASA consiste em 2 etapas, tendo por objetivo avaliar a presenca de derrame
pericardico e dilatacdo de ventriculo direito durante o atendimento de parada cardiorrespiratoria.

E) A especificidade para o diagndstico de embolia pulmonar é aumentada quando o sinal de McConnell
esta presente.

QUESTAO 23 - Uma mulher de 32 anos vem a emergéncia com febre de até 38,9°C nos ultimos 3
dias associada a fadiga generalizada, mialgia e dispneia que piora ao esforco. A ausculta cardiaca
apresenta ritmo regular com presenca de sopro. Seu abdome é inocente e normotenso, com um baco
aumentado. Ao exame da pele, notam-se varias marcas punctérias em fossa antecubital direita. O
raio-x de toérax revela multiplos infiltrados irregulares em ambos os campos pulmonares. O
hemograma demonstra 14.000/uL leucdcitos com 91% de neutrofilos e 250.000/uL plaquetas. ECG
com ritmo sinusal com bloqueio atrioventricular de primeiro grau. Qual das seguintes alternativas é a
mais apropriada no manejo dessa paciente?

A) Coletar hemoculturas, solicitar um ecocardiograma, iniciar antibidtico endovenoso e internar
paciente por suspeita de endocardite.

B) Realizar o diagndstico de pneumonia adquirida na comunidade e liberar paciente com antibidtico e
seguimento ambulatorial.

C) Solicitar provas de funcdo hepatica, teste para mononucleose e orientar a ndo realizar atividades
vigorosas até melhora do quadro.

D) Iniciar antibiético endovenoso e internar paciente para tratamento de pneumonia adquirida na
comunidade.

E) Colocar paciente em isolamento, coletar cultura de escarro e BAAR, solicitar avaliacdo de um
infectologista e internar paciente por suspeita de tuberculose.

Execugado: Fundatec . .
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QUESTAO 24 - Analise as assertivas abaixo em relagdo as taquicardias ventriculares:

I. A dissociacdo atrioventricular € um achado frequente na taquicardia ventricular.

II. A taquicardia ventricular polimdrfica pode ser secundaria a isquemia, sindrome de Brugada ou QT
longo.

ITII. O diagnédstico diferencial entre uma taquicardia ventricular e uma taquicardia supraventricular
com conducdo aberrante pode ser realizado através dos critérios de Sgarbossa.

IV. Segundo os critérios de Vereckei, para diferenciacdo de uma taquicardia ventricular de uma
taquicardia supraventricular com condugdo aberrante, a presenga de R inicial em aVR ja indica
que estamos diante de uma taquicardia ventricular.

Quais estdo corretas?

A) Apenas I e III.

B) Apenas I e IV.

C) Apenas II e III.

D) Apenas I, Il e IV.
E) Apenas II, III e IV.

QUESTAO 25 - Homem, 62 anos, previamente hipertenso, obeso e tabagista, vem & emergéncia por
febre, tosse produtiva e dispneia com piora progressiva ha 5 dias. Ao exame fisico sumario, observa-
se rebaixamento do nivel de consciéncia, esforco ventilatério, com crepitantes audiveis em base
esquerda, palidez cutanea e extremidades mal perfundidas. Sinais vitais: PA 68/30 mmHg, FC 125
bpm, spo2 85% em AA, FR 42 mpm, Tax 38°C. Apds realizacdo de otimizagdo hemodinamica com
noradrenalina em acesso periférico (nova PA 95/70 mmHg), optado por intubacdo por sequéncia
rapida (ISR). Em ordem de administracdo, qual a melhor escolha de drogas e suas doses?

A) Etomidato 0,15 mg/kg + Succinilcolina 1,5 mg/kg.

B) Fentanil 3 mcg/kg + Etomidato 0,3 mg/kg + Succinilcolina 0,75 mg/kg.
C) Succinilcolina 1,5 mg/kg + Quetamina 1,5 mg/kg.

D) Propofol 1,5 mg/kg + Rocurdnio 1 mg/kg.

E) Midazolam 0,3 mg/kg + Succinilcolina 2 mg/kg.

QUESTAO 26 - De acordo com a Ultima diretriz de sepse de 2021 (Surviving Sepsis Campaign),
assinale a alternativa correta.

A) Para adultos com choque séptico, recomenda-se o uso de epinefrina como agente de primeira linha
em relagao a outros vasopressores.

B) Hiperglicemia ndo é associada a piores desfechos no contexto da sepse.

C) Na necessidade de uso de vasopressores em acesso periférico, deve-se priorizar as veias mais
distais.

D) Ndo é recomendado o uso do gSOFA em comparagdo ao SIRS, NEWS ou MEWS como ferramenta
Unica de triagem para sepse ou choque séptico.

E) O lactato elevado ndo se correlaciona com o risco de mortalidade.

QUESTAO 27 - Uma mulher de 52 anos é trazida @ emergéncia pelos seus familiares com relato de
ter sido encontrada na rua caminhando e falando sozinha. Seus sinais sdao: PA 140/80 mmHg; FC 112
bpm, FR 16 mpm, Tax 38,6°C, spo2 99% em AA, HGT 98 mg/dl. Ao exame, a paciente esta confusa,
com a fala pouco inteligivel. Suas pupilas estdo dilatadas e o seu rosto esta corado. Sua mucosas €
pele estdo secas. Qual das seguintes sindromes tdxicas ou intoxicacGes essa paciente esta
apresentando?

A) Intoxicacdo por etanol.

B) Intoxicagao por opioide.

C) Sindrome anticolinérgica.
D) Sindrome simpatomimética.
E) Sindrome colinérgica.
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QUESTAO 28 - A respeito das queimaduras térmicas, analise as seguintes assertivas:

I. A melhor forma de confirmar a lesdo por inalagdo e a necessidade de intubacdao endotraqueal é
por visualizagdo direta das vias respiratdrias superiores usando fibra optica.
II. A presenca de edema significativo ou fuligem na regido supraglética exige intubacdao imediata.
III. Estudos mais recentes sugerem que pacientes que recebem ressuscitagdo volémica com base na
féormula de Parkland recebem, em média, menos fluidos do que os 4 ml/kg por superficie corporal
total queimada ao longo de 24 horas.

Quais estdo corretas?

A) Apenas 1.

B) Apenas I e II.
C) Apenas I e III.
D) Apenas II e III.
E) I, II e III.

QUESTAO 29 - O Sangramento Uterino Anormal (SUA) é definido pelo sangramento irregular em
frequéncia, volume ou duracdo na auséncia de gravidez. Em relacdo ao seu manejo na emergéncia,
sdo exemplos adequados de terapéuticas, EXCETO:

A) Pacientes com SUA e em uso de anticoagulante, devem ter a reversdao da anticoagulacdo
independentemente da quantidade de sangramento.

B) As medicagdes mais comumente utilizadas para um sangramento vaginal aumentado incluem o uso
de terapias hormonais (ex. contraceptivos combinados) e terapia ndo hormonais (ex. AINEs).

C) Para pacientes com SUA em grande monta e que tenham diagnodstico de neoplasia ou trombofilia
nao esta indicado o uso de acido tranexamico.

D) No caso de um sangramento uterino macico em paciente hemodinamicamente instavel, ndo é
recomendado o tamponamento vaginal, pois aumenta o risco de infeccdao e pode mascarar algum
foco de sangramento ativo.

E) AINEs sdo efetivos em reduzir a dor e a perda de sangue em 20% a 50% das mulheres com SUA
secundaria a disfuncao ovulatéria.

QUESTAO 30 - A Ventilagdo Ndo Invasiva (VNI) tem uso amplo na maioria dos casos de insuficiéncia
respiratéria aguda. Sdo pacientes que tém indicagdo para uso de VNI:

I. Paciente com queda de 4 metros de altura, com spo2 88% em AA, FR 32 mpm, PA 95/60 mmHg,
FC 118 bpm, esforgo ventilatdrio e expansibilidade toracica assimétrica.
II. Paciente com dispneia subita, spo2 85% em AA, FR 26 mpm, PA 70/52 mmHg, FC 110 bpm, com
sinais de sobrecarga de cadmaras direitas a ecografia a beira-leito.
III. Paciente com diagnodstico de AVC isquémico ha 24h, com disartria e disfagia grave, com acumulo
de secrecdo em via aérea superior, spo2 90% em AA e reducgdo do nivel de consciéncia.

Quais estao INCORRETAS?

A) Apenas 1.

B) Apenas II.

C) Apenas III.

D) Apenas II e III.
E) I, II e III.

QUESTAO 31 - Um homem de 52 anos, previamente hipertenso e com histdrico de enxaqueca, vem
a emergéncia com queixa de cefaleia que iniciou ha 2 dias. Ele afirma que a dor iniciou subitamente
com pico maximo de intensidade enquanto ele estava evacuando. A dor é continua, particularmente
na regido occipital e é associada com leve rigidez de nuca e discreta fotofobia. Ele nega febre
recentemente. E realizada uma tomografia de crdnio sem contraste, cujo resultado é normal. Qual
seria a conduta mais adequada a ser tomada?

A) Solicitar uma angiotomografia de cranio.

B) Realizar uma puncgdo lombar.

C) Realizar analgesia com cetoprofeno + tramadol EV.

D) Iniciar antibioticoterapia EV precoce de amplo espectro.
E) Administrar bolus de salina hiperténica.
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QUESTAO 32 - O trauma toracico é uma importante causa de mortalidade. Muitos pacientes morrem
apos chegarem ao hospital. Contudo, muitas mortes podem ser evitadas com o diagndstico e o
tratamento adequado. A respeito do pneumotorax, assinale a alternativa INCORRETA.

A) Um pneumotdrax simples pode ser convertido em um pneumotérax hipertensivo quando o paciente
é intubado e colocado em ventilagdo positiva sem antes realizarmos a drenagem toracica.

B) A auséncia de lung point na ecografia a beira-leito exclui a possibilidade de pneumotdrax.

C) Um pneumotdrax hipertensivo pode reduzir o retorno venoso e gerar um choque obstrutivo.

D) Evidéncias mais recentes sugerem que a colocagdo de um abocath calibroso no quinto espaco
intercostal, discretamente anterior a linha médio-axilar, tem melhor eficicia para a descompressao
toracica na suspeita de pneumotdrax hipertensivo.

E) Paciente vitima de trauma toracico contuso, com pneumotdorax associado e que necessita de
transporte aéreo deve ter o térax drenado antes da realizacdo do transporte, mesmo em aeronave
com cabine pressurizada.

QUESTAO 33 - O teste de HINTS (Head Impulse, Nystagmus and Skew Test) é utilizado para
diferenciacdao de tonturas de origem central e periférica em casos de sindromes vestibulares agudas.
Analise os seguintes achados ao teste:

I. Head impulse anormal (correcdao do olhar para a linha média).
II. Nistagmo bidirecional.
ITII. Desvio do olhar ao teste de Skew.

Quais dos achados acima sugerem que a tontura seja de etiologia central?

A) Apenas II.

B) Apenas III.

C) Apenas I e II.
D) Apenas II e III.
E) I, II e IIL.

QUESTAO 34 - O conceito de sincope é definido pela breve perda de consciéncia associada a
inabilidade de manutencdao do tonus postural, com resolugdo espontanea do quadro. Assinale a
alternativa correta a respeito do assunto.

A) Perda de consciéncia com déficit neuroldgico persistente ou alteracdo do estado mental ndo sugere
diagndstico de sincope verdadeira.

B) A crise convulsiva pode ser facilmente confundida com um episddio de sincope, sendo que as duas
condigbes compartilham o mesmo mecanismo fisiopatoldgico.

C) Tromboembolismo pulmonar é uma causa bastante prevalente de sincope.

D) Sintomas associados a sincope como palpitaces, cefaleia, dor abdominal ou dor lombar ndo se
associam a diagnosticos ameacadores da vida.

E) Em apenas 20% dos casos de sincope, o diagndstico causal ndo é estabelecido.

QUESTAO 35 - Uma mulher de 48 anos vem a emergéncia apés voltar de viagem de avido com
duracdo de 10h. Ela relata que poucos minutos apos pousar, iniciou com dispneia e dor toracica
ventilatorio-dependente a inspiracdo. Apresenta histéria médica pregressa de hipertireoidismo e
tabagismo eventual (faz uso de levotiroxina e anticoncepcional oral). Seus sinais na chegada sao: PA
135/68 mmHg, FC 108 bpm, FR 24 mpm, spo2 93% em ar ambiente, Tax 36,8°C. Vocé solicita
inicialmente uma ecografia venosa com doppler de membros inferiores que é positiva para trombose.
Qual a conduta mais apropriada no manejo dessa paciente?

A) Monitorizar a paciente e administrar heparina ndo fracionada se ndo houver contraindicacdes a
anticoagulagdo.

B) Monitorizar a paciente e solicitar uma tomografia de térax para elucidar o diagndstico de
tromboembolismo pulmonar.

C) Monitorizar a paciente e administrar aspirina.

D) Monitorizar a paciente e administrar varfarina se ndo houver contraindicagdes a anticoagulacdo.

E) Prescrever xarelto para uso domiciliar e liberar paciente com orientagdes.
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QUESTAO 36 - Em relagdo ao diagndstico e tratamento de pancreatite, analise as seguintes
assertivas:

I. A lipase é mais especifica para lesdo pancreatica, porém permanece menos tempo elevada apds
o0 inicio dos sintomas comparada a amilase.
II. A antibioticoprofilaxia esta indicada na maioria dos casos.
III. A recomendagdo de ressuscitagdo volémica abundante é justificada pela perda para terceiro
espaco, vomitos associados e reducdo da ingesta hidrica oral.

Quais estao corretas?

A) Apenas L.

B) Apenas II.

C) Apenas III.

D) Apenas I e III.
E) I, II e III.

QUESTAO 37 - Assinale a alternativa correta em relagdo ao acidente com animais pegonhentos.

A) A picada da aranha loxosceles geralmente é bastante dolorosa.

B) O acidente com villva negra pode levar a hipotensdo e bradicardia.

C) Na minoria dos acidentes graves por Phoneutria, estao indicados o uso de soro antiaracnideo.

D) A insuficiéncia renal aguda é uma complicacdo grave dos envenenamentos por ofidios dos géneros
Bothrops e Crotalus.

E) Os acidentes por Tityus serrulatus sdo menos graves que os produzidos por outras espécies no
Brasil.

QUESTAO 38 - Homem, 38 anos, previamente higido, vem & emergéncia por dor lombar subita e
intensa com irradiacao para flanco direito. Sinais vitais na chegada: PA 95/60 mmHg, FC 118 bpm,
spo2 88% em AA, FR 32 mpm. E realizada uma tomografia de abdome que confirma o diagndstico de
ureterolitiase. Sobre o diagndstico do paciente acima, qual a alternativa INCORRETA?

A) Caso o paciente tenha um calculo de 6 mm na porgao intermediaria do ureter, com dilatacdo
pielocalicinal moderada e creatinina de 2,5 mg/dl e ureia de 104 mg/dl, esta indicada a internagao
hospitalar.

B) Caso o paciente apresente calculo ndo obstrutivo, com leve dilatacdo pielocalicinal e com melhora
da dor apds analgesia endovenosa, pode ter alta com uso de terapia expulsiva e analgesia
domiciliar.

C) Caso o paciente tenha uma infecgdo urinaria associada, mas sem evidéncia de obstrugdo
significativa, febre ou sinais sistémicos, pode ser liberado com antibioticoterapia domiciliar e
posterior reavaliagao.

D) Caso o paciente elimine o calculo na emergéncia, é necessario exame de imagem adicional para
confirmacgao.

E) No caso de dor refrataria, lidocaina endovenosa pode ser utilizada na dose de 1,5 mg/kg até o
maximo de 200 mg.

QUESTAO 39 - Em relagdo ao diagnéstico e manejo da crise convulsiva, assinale a alternativa correta.

A) E recomendada internacdo hospitalar de paciente com primeira crise convulsiva ndao provocada,
mesmo com o retorno ao seu estado neuroldgico basal.

B) Paciente de 68 anos, com crise convulsiva seguida de traumatismo craniano, ndo necessita de
tomografia de cranio caso ja tenha o diagnodstico prévio de epilepsia.

C) Status epiléptico é definido por crise convulsiva que ndo cessa apos o uso de pelo menos 3 classes
de anticonvulsivantes diferentes.

D) Propofol em infusdo continua endovenosa é recomendado em casos de status epiléptico refratario.

E) Na auséncia de acesso endovenoso disponivel, diazepam intramuscular é uma alternativa para
cessar a crise convulsiva.
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QUESTAO 40 - Paciente de 68 anos é trazido a sala vermelha da emergéncia pelos familiares com
relato de que iniciou com dor toracica ha 30 minutos. Durante o caminho até o hospital, ha cerca de
4 minutos, o paciente parou de responder e iniciou com respiracdo ruidosa. Na avaliacdo inicial, vocé
nota que o paciente estd irresponsivo e sem pulso central palpavel. Qual é a proxima conduta a ser
tomada na sequéncia?

A) Realizar compressoes toracicas no terco inferior do esterno e realizar um ECG de 12 derivagbes o
mais breve possivel.

B) Solicitar o desfibrilador manual, garantir um acesso venoso calibroso e priorizar a realizacao de
ecografia a beira-leito antes de iniciar as compressGes para descartar a possibilidade de
tamponamento cardiaco.

C) Priorizar a checagem de ritmo cardiaco, mantendo compressOes toracicas até a chegada do
desfibrilador.

D) Realizar intubacao por sequéncia rapida.

E) Realizar abertura de via aérea e fornecer 2 ventilagdes de resgate com a bolsa-mascara-valvula.
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