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NIVEL SUPERIOR
MEDICO SOCORRISTA
SAMU
EXAME GRAFOTECNICO:
(Transcreva a frase abaixo no local indicado na sua Folha de Respostas)
Uma voz pelo espaco ecoava,
Novo sol, novo sol, ja raiou!
.
r

INSTRUGOES:

1. Verifique se este caderno de provas contém 40 (quarenta) questdes de multipla escolha, sendo Lingua Portuguesa de
01a 15, Raciocinio Logico de 16 a 25 e Conhecimentos Especificos de 26 a 40.

2. Observe se ha falhas ou imperfeicbes graficas que causem duvidas. Caso existam, comunique imediatamente ao
Fiscal de Sala.

3. Confira seus dados na Folha de Respostas com os dados do Cartéo de Inscrigdo.

4. Esta Prova tem duracgdo de 4 (quatro) horas. Nao é permitida a saida do candidato antes de transcorridas 2 (duas)
horas completas, sob pena de eliminacao.

5. E vetado, durante a prova, o intercambio ou empréstimo de material de qualquer natureza entre os candidatos, bem
como o uso de celulares, calculadoras e/ou qualquer outro tipo de equipamento eletrénico. A fraude, ou tentativa, a
indisciplina e o desrespeito as autoridades encarregadas dos trabalhos séo faltas que eliminam o candidato.

6. Certifique-se de que assinou a lista de presenca e que preencheu adequadamente todos os espacos da Folha de
Respostas.

7. Aofinalizar a prova, entregue ao fiscal o Caderno de Prova e a Folha de Respostas, sob pena de eliminagéo.
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PORTUGUES

Leia o Texto I e responda as questdes 01 a 11.

Texto I

Rastros do ChatGPT
Revistas de oncologia detectam uso expressivo de programas de inteligéncia artificial (IA) por autores e revisores de artigos

A Associagdo Americana para Pesquisa do Cancer (AACR), que publica 10 revistas cientificas da area de oncologia, detectou
uma prevaléncia elevada do uso de programas de inteligéncia artificial generativa nos trabalhos submetidos a seus periddicos. Vinte e
trés por cento dos manuscritos encaminhados por autores em 2024 continham indicios de que os textos foram preparados ou revisados
com o apoio de grandes modelos de linguagem (LLM), sistemas de inteligéncia artificial treinados com enormes volumes de texto para
compreender a linguagem humana, nos quais se baseiam ferramentas como o ChatGPT. O problema se estende, embora em menor
escala, ao trabalho dos revisores — especialistas que avaliam o conteudo dos trabalhos e recomendam ou néo sua publica¢do. Ha sinais
deuso de programas de IA em 5% de pareceres de revisdo por pares produzidos em 2024.

Para rastrear os vestigios, a associa¢do utilizou uma ferramenta desenvolvida pela Pangram Labs, startup de Nova York
especializada na detecgdo de textos gerados por inteligéncia artificial. Aplicada a 46.500 resumos, 46.021 se¢des de métodos € 29.544
comentarios de revisdo por pares submetidos aos 10 periddicos da AACR entre 2021 ¢ 2024, a ferramenta mostrou que a quantidade de
textos gerados por IA em relatdrios de revis@o por pares caiu 50% no final de 2023, ap6s a AACR proibir os avaliadores de usarem esse
recurso. Ja entre os autores, que podem utilizar esses programas, desde que informem os editores, o uso mais que dobrou no inicio de
2024 —e continua a aumentar.

“Ficamos chocados quando vimos os resultados do Pangram”, disse Daniel Evanko, diretor de operagdes ¢ sistemas de
periodicos da AACR, a Nature. Ele apresentou esses resultados no 10° Congresso Internacional de Revisdo por Pares e Publicagdes
Cientificas em Chicago, nos Estados Unidos, em setembro. “Nossa intencdo ¢ comegar a analisar todos os manuscritos recebidos e
todos os comentarios de revisdo por pares.”

A analise constatou que autores de instituigdes em paises onde o inglés ndo ¢ a lingua nativa tinham mais que o dobro de
probabilidade de utilizar LLMs. Também sugeriu que as politicas que estabelecem a obrigatoriedade de declarar o uso de IA tém tido
sucesso limitado: 36% dos 7.177 manuscritos submetidos entre janeiro e junho de 2025 foram sinalizados pelo Pangram, mas os
autores de apenas 9% do total de submissdes declarou ter usado esse tipo de recurso para escrever ou revisar seus trabalhos.

Fonte: PESQUISA FAPESP. Rastros do ChatGPT. 23 out 2028, 8:47. Disponivel em: https://revistapesquisa.fapesp.br/rastros-do-chatgpt/. Acesso em 25 out. 2025
[adaptado].

1*QUESTAO
De acordo com as informagdes apresentadas no Texto I, ¢ CORRETO afirmar que:

a) asociedade oncoldgicatem se beneficiado com os avangos tecnoldgicos da inteligéncia artificial generativa.

b) a Associagdo Americana para Pesquisa do Cancer tem legitimado o uso da inteligéncia artificial generativa nos manuscritos
recebidos para publicacéo.

¢) ousodeinteligéncia artificial generativa por autores e por revisores tem aumentado consideravelmente entre 2021 e 2024.

d) o uso de inteligéncia artificial generativa na elaborag@o de trabalhos cientificos tem impactado positivamente a qualidade das
publicagdes.

e) ousodeinteligéncia artificial generativa em trabalhos submetidos para publicagdo tem sido motivo de preocupacio.

2*QUESTAO
Com base na leitura do Texto I, analise as assertivas que seguem.

I- O texto realga o uso ético da inteligéncia artificial generativa, ja que a maioria dos autores declaram explicitamente que usam o
recurso.

II- O texto evidencia que a maioria dos trabalhos submetidos as revistas analisadas utilizaram inteligéncia artificial generativa sem
declarar adequadamente o uso dessa ferramenta.

ITI- O texto destaca o sucesso das politicas de normatizagao para o uso ético da inteligéncia artificial generativa.

IV- O programa de rastreio constatou que houve omissdo do uso da inteligéncia artificial por parte da maioria dos autores cujos
manuscritos foram analisados.

E CORRETO o que se afirma apenas em:

a) IlelV.

b) ILIIIelIV.
c) IV.

d) IelV.

e) IellL
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3*QUESTAO
Assinale a Ginica alternativa que contém recurso que funciona como argumento de autoridade na construg@o argumentativa do Texto I,
ao introduzir a fala de um especialista.

a) O problema se estende, embora em menor escala, ao trabalho dos revisores — especialistas que avaliam o contetudo dos trabalhos e
recomendam ou ndo sua publicacdo (1° paragrafo).

b) “Nossainten¢@o é comegcar a analisar todos os manuscritos recebidos e todos os comentarios de revisao por pares” (3° paragrafo).

¢) Para rastrear os vestigios, a associacdo utilizou uma ferramenta desenvolvida pela Pangram Labs, starfup de Nova York
especializada na detecgdo de textos gerados por inteligéncia artificial (2° paragrafo).

d) Também sugeriu que as politicas que estabelecem a obrigatoriedade de declarar o uso de IA tém tido sucesso limitado (4°
paragrafo).

e) Jaentre os autores, que podem utilizar esses programas, desde que informem os editores, 0 uso mais que dobrou no inicio de 2024 —
e continua a aumentar (2° paragrafo).

4*QUESTAO
No trecho “Também sugeriu que as politicas que estabelecem a obrigatoriedade de declarar o uso de IA tém tido sucesso limitado” (4°
paragrafo), extraido do Texto I, o termo “também” contribui na construgao textual para:

a) indicar concessdo a algo que foi mencionado anteriormente.
b) estabelecerrelacdo de adi¢do de ideias.

¢) construirideia de conclusdo.

d) imprimir o ponto de vista do autor.

e) estabelecerrelacdo de adversidade.

5*QUESTAO

Acerca das relagdes morfologicas e sintaticas estabelecidas no trecho “A analise constatou que autores de institui¢des em paises onde o
inglés ndo ¢ a lingua nativa tinham mais que o dobro de probabilidade de utilizar LLMs” (4° paragrafo), extraido do Texto I, marque a
alternativa CORRETA.

a) No fragmento destacado, o primeiro “que” ¢ uma conjungio integrante ¢ introduz uma oragdo subordinada adjetiva.

b) No fragmento em destaque, o primeiro “que” funciona como pronome relativo e introduz uma oragao subordinada adjetiva.

¢) No fragmento apresentado, o primeiro “que” funciona como conjungio integrante e introduz uma orag¢ao subordinada substantiva
objetiva direta.

d) No fragmento apresentado, o primeiro “que” ¢ um pronome relativo e introduz uma oragio subordinada substantiva completiva
nominal.

e) No fragmento apresentado, o primeiro “que” é uma conjung¢do integrante e introduz uma oragéo subordinada adverbial.

6°QUESTAO
No fragmento “Ja entre os autores, que podem utilizar esses programas, desde que informem os editores, 0 uso mais que dobrou no
inicio de 2024 —e continua a aumentar” (2° paragrafo), extraido do Texto I, o trecho *“ja entre os autores” funciona como:

a) Elemento de ligacdo com ideia de causa.

b) Recurso linguistico para exprimir concessdo da ideia apresentada.
¢) Elemento de ligagdo para estabelecer relagdo interparagrafos.

d) Marcador discursivo para estabelecer relagdo de tempo.

e) Recurso coesivo de encadeamento das ideias intraparagrafos.

7*QUESTAO
Considerando que o aposto € uma categoria sintatica que explica, esclarece, desenvolve ou resume outro termo da oragdo, assinale a
unica alternativa que contém CORRETAMENTE um aposto do tipo explicativo.

a) “aferramenta mostrou que a quantidade de textos gerados por IA em relatorios de revisdo por pares caiu 50% no final de 2023 (2°
paragrafo).

b) “Ele apresentou esses resultados no 10° Congresso Internacional de Revisdo por Pares e Publicagdes Cientificas em Chicago, nos
Estados Unidos” (3° paragrafo).

¢) “Para rastrear os vestigios, a associagdo utilizou uma ferramenta desenvolvida pela Pangram Labs, starfup de Nova York
especializada na detecgdo de textos gerados por inteligéncia artificial” (2° paragrafo).

d) “Hasinais de uso de programas de IA em 5% de pareceres de revisdo por pares produzidos em 2024 (1° paragrafo).

e) “Oproblema se estende, embora em menor escala, ao trabalho dos revisores” (1° paragrafo).

8*QUESTAO

Marque a assertiva CORRETA acerca das relagdes sintaticas estabelecidas no trecho “A associagdo Americana para Pesquisa do
Cancer (AACR), que publica 10 revistas cientificas da area de oncologia, detectou uma prevaléncia elevada do uso de programas de
inteligéncia artificial generativa” (1° paragrafo).

a) “uma prevaléncia elevada do uso de programas de inteligéncia artificial generativa” funciona como complemento direto do verbo
“detectou”.

b) “Aassociagdo Americana para Pesquisa do Cancer (AACR)” funciona como complemento indireto do verbo “detectou”.

¢) “quepublica 10 revistas cientificas da area de oncologia” funciona como complemento direto do verbo “detectou”.

d) “uma prevalénciaelevada douso de programas de inteligéncia artificial generativa” funciona como sujeito.

e) “Aassociagdo Americana para Pesquisa do Cancer (AACR)” funciona como oragdo subordinada reduzida.
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9°QUESTAO

Analise as afirmagdes abaixo acerca do trecho “que podem utilizar esses programas”, extraido do fragmento “Ja entre os autores, que
podem utilizar esses programas, desde que informem os editores, 0 uso mais que dobrou no inicio de 2024 — e continua a aumentar” (2°
paragrafo).

I- O excerto revela que ¢ permitido o uso de programa pelos autores dos trabalhos publicados pela Associagdo Americana para
Pesquisa do Cancer (AACR).

II- O excerto denota que apenas alguns autores dos trabalhos publicados pela Associagdo Americana para Pesquisa do Cancer
(AACR) podem usar os programas.

III- O excerto é uma oragdo explicativa e no restritiva.

IV- Asvirgulas podem ser excluidas sem alteragéo de sentido.

E CORRETO o que se afirma apenas em:

a) IlelV. d) Ielll
b) ILIelV. e) LIlelV.
¢) MelV.

10*QUESTAO

Analise as afirmagdes que seguem acerca do termo “quando”, extraido do trecho do Texto I: “Ficamos chocados quando vimos os
resultados do Pangram”, disse Daniel Evanko” (3° paragrafo).

I-  Introduzuma oragdo subordinada substantiva.
II- Estabelecerelagdo de tempo.

III- Introduzuma oragdo coordenada.

IV- Estabelecerelagdo de condigdo.

V- Introduzuma oragéo subordinada adverbial.

ECORRETO o que se afirma apenas em:

a) IVeV. d) Iell
b) Ielll e) IleV.
c¢) HlelV.

11* QUESTAO

O trecho: “Ha sinais de uso de programas de IA em 5% de pareceres de revisdo por pares produzidos em 2024 recebeu nova
redagdo, sem alterar o sentido e mantendo a corre¢@o gramatical, em:

a) Existem sinais de uso de programas de IA em 5% de pareceres de revisdo por pares produzidos em 2024.
b) Haosinais de uso de programas de IA em 5% de pareceres de revisao por pares produzidos em 2024.

¢) Existesinais de uso de programas de IA em 5% de pareceres de revisdo por pares produzidos em 2024,
d) Asinal deuso de programas de IA em 5% de pareceres de revisdo por pares produzidos em 2024.

€) Asinais deuso de programas de IA em 5% de pareceres de revisdo por pares produzidos em 2024,

Leia o Texto Il e responda as questdes 12 a 15.
Texto 11
Capitulo VII — Inverno

A familia estava reunida em torno do fogo, Fabiano sentado no pildo caido, sinha Vitoria de pernas cruzadas, as coxas
servindo de travesseiros aos filhos. A cachorra Baleia, com o traseiro no chio e o resto do corpo levantado, olhava as brasas que se
cobriam de cinza.

Estava um frio medonho, as goteiras pingavam 14 fora, o vento sacudia os ramos das catingueiras, e o barulho do rio era como
um trovao distante.

Fabiano esfregou as méos satisfeito ¢ empurrou os tigdes com a ponta da alpercata. As brasas estalaram, a cinza caiu, um
circulo de luz espalhou-se em redor da trempe de pedras, clareando vagamente os pés do vaqueiro, os joelhos da mulher e os meninos
deitados. De quando em quando estes se mexiam, porque o lume era fraco e apenas aquecia pedagos deles. Outros pedagos esfriavam
recebendo o ar que entrava pelas rachaduras das paredes e pelas gretas da janela. Por isso ndo podiam dormir. Quando iam pegando no
sono, arrepiavam-se, tinham precisao de virar-se, chegavam-se a trempe e ouviam a conversa dos pais. Nao era propriamente conversa,
eram frases soltas, espagadas, com repeticdes e incongruéncias. As vezes uma interjeigdo gutural dava energia ao discurso ambiguo.
Na verdade nenhum deles prestava atengdo as palavras do outro: iam exibindo as imagens que lhes vinham ao espirito, e as imagens
sucediam-se, deformavam-se, ndo havia meio de domina-las. Como os recursos de expressdo eram minguados, tentavam remediar a
deficiéncia falando alto.

[...]

Fonte: RAMOS, Graciliano. Vidas secas. Jandira, Sao Paulo: Principios, 2024, p. 48 (Classicos da literatura brasileira). [ fragmento]
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12*QUESTAO
Marque a alternativa CORRETA acerca da tipologia textual predominante empregada na construcgdo textual do primeiro paragrafo do
Texto I

a) Trata-se de um fragmento predominantemente narrativo, pois apresenta uma série de agdes encadeadas.

b) Trata-se de um fragmento predominantemente descritivo, haja vista a constru¢do visual de um cenario a partir da descri¢do de
elementos que o compdem.

¢) Trata-se de um fragmento predominantemente dissertativo argumentativo, pois defende o ponto de vista de um dos personagens e
apresenta argumentos.

d) Trata-se de um fragmento predominantemente expositivo, pois visa informar as caracteristicas fisicas dos personagens.

e) Trata-se deum fragmento exclusivamente injuntivo, haja vista que tem como objetivo apresentar instrugdes de comportamento.

13*QUESTAO
Considere o trecho: “Fabiano esfregou as maos satisfeito e empurrou os ticdes com a ponta da alpercata” (3° paragrafo).

Avalie as assergdes a seguir ¢ a relagdo proposta entre elas.

I- O termo “ti¢des” significa pedagos de lenhas acesas ou meio queimadas e ¢ utilizado para situagdes que exigem precisdo técnica,
como textos cientificos e juridicos. Seu emprego ¢ inadequado, pois mistura termos de origem popular com termos de alta
formalidade, comprometendo a coeréncia comunicativa.

PORQUE

I1- No contexto em analise, o fragmento apresenta tragos de registro informal e regional, evidenciando escolhas lexicais tipicas de
contextos rurais e da oralidade, adequadas a narrativa.

Arespeito dessas assergdes, ¢ CORRETO afirmar que:

a) aasser¢do [ éuma proposicao verdadeira, ¢ a Il ¢ uma proposigao falsa.

b) asassercdes I eIl sdo proposi¢des verdadeiras, mas a Il ndo ¢ uma justificativa corretadal.
¢) asassercdes I ellsdo proposigdes verdadeiras, e a Il é uma justificativa corretadal.

d) aassercdo I éuma proposicdo falsa, e all é uma proposicao verdadeira.

e) asasser¢des I eIl sdo proposigdes falsas.

14*QUESTAO
No trecho “Estava um frio medonho, as goteiras pingavam 14 fora, o vento sacudia os ramos das catingueiras, ¢ o barulho do rio era
como um trovao distante” (2° paragrafo), o termo “medonho”:

a) Significa ameno, que mantém o clima agradavel, porém esta sendo usado com sentido de “forte”, para intensificar a sensag¢do
térmica.

b) Significadelirante, que provoca alucinagdes, porém esta sendo usado com o sentido de “intenso”, para intensificar a ideia de frio.

¢) Significaassustador, que causa medo, porém esta sendo usado com sentido de “exagerado”, para intensificar a sensagdo térmica.

d) Significa agradavel, que proporciona bem-estar e esta sendo empregado com sentido de “benevolente”, para real¢ar a sensagéo
térmica.

e) Significa aconchegante, que proporciona tranquilidade ¢ estd sendo empregado com sentido de “agradavel”, para realgar o
friozinho do sertao.

15" QUESTAO
Observe os fragmentos A, B e C, abaixo apresentados:

A. “Naverdade nenhum deles prestava atengdo as palavras do outro” (3° pardgrafo)
B. “Asvezesuma interjei¢do gutural dava energia ao discurso ambiguo” (3° paragrafo)
C. “iamexibindo as imagens que lhes vinham ao espirito” (3° paragrafo)

Analise as assertivas que seguem.

I- Oemprego dacrase emAeem B se justifica por diferentes regras.

II- EmA, oacentoindicativo da crase se justifica em razao da fusdo da preposi¢o “a” com o artigo que antecede o termo “palavras”.
III- EmB, oacento indicativo da crase foi empregado em razdo de ser um adjunto adverbial curto.

IV- EmC,oacento grafico em “espirito” foi empregado em razao de ser uma palavra proparoxitona.

V- Em B, oacento grafico em “ambiguo” foi empregado em razao de ser uma palavra oxitona.

E CORRETO o que se afirma apenas em:

a) Ilelll d) LITelV.
b) LIlelV. e) I,IVeV.
c¢) LIVeV.
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RACIOCINIO LOGICO

O Super Bowl LX (2026), realizado nos Estados Unidos, estabeleceu novos recordes financeiros relacionados a publicidade televisiva.
De acordo com reportagens do GE Globo (2026), Times Brasil (2026) e ESPN Brasil (2026), o valor pago por um comercial de 30
segundos ultrapassou R$ 50 milhdes, refletindo a elevada audiéncia e o impacto econdmico do evento.

Considere que, durante o primeiro bloco comercial exibido apds a abertura do Super Bowl 2026, sete empresas anunciaram seus
produtos, pagando os valores (em milhdes de reais) apresentados na Figura 1.

Figura 1: Distribui¢do dos valores pagos (em R$ milhdes) por sete comerciais exibidos no primeiro bloco apos a abertura do Super Bowl 2026.
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Fonte: CPCON, 2026.
Com base nesses dados, analise as medidas de tendéncia central e assinale a alternativa CORRETA.

a) A média aritmética ¢ exatamente 50,71 milhdes de reais; a moda ¢ 50 milhdes de reais; valor entre 0 menor e maior valor que se
repetem, e amediana € 50 milhdes de reais.

b) A média aritmética ¢ aproximadamente 50,7 milhdes de reais; a moda ¢ bimodal com 50 e 52 milhdes de reais; ¢ a mediana ¢ 50
milhdes de reais.

¢) A média aritmética é exatamente 50,7 milhdes de reais; a moda é 52 milhdes de reais; pois € o maior valor entre os valores que se
repetem, e a mediana ¢ 52 milhdes de reais.

d) Amédiaaritmética dos valores ¢ aproximadamente 50,7 milhdes; amoda € 48, 50 e 52 milhdes de reais; e amediana ¢ 50 milhdes de
reais.

e) Amédiaaritmética ¢ aproximadamente 50,7 milhdes de reais; a moda é 48 milhdes de reais; menor valor entre os que se repetem, ¢ a
mediana € 52 milhdes de reais.

17*QUESTAO

A Plataforma Integrada de Vigilancia em Saude (IVISQ), do Ministério da Satde, disponibiliza dados oficiais sobre os nascidos vivos
no Brasil, organizados por localidade e més, com base no Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (SINASC) (BRASIL, 2025).
Segundo os dados referentes ao ano de 2025, extraidos em agosto de 2025, o total de nascidos vivos acumulados entre os meses de
janeiro e agosto foi de aproximadamente 1.568.000 no Brasil, distribuidos por grandes regides. A distribui¢@o deve ocorrer da seguinte
forma:

e Regido Sudeste: aproximadamente 594.000 nascidos vivos;

e Regido Nordeste: aproximadamente 434.000 nascidos vivos;

e Regido Sul: aproximadamente 230.000 nascidos vivos;

e Regido Norte: aproximadamente 168.000 nascidos vivos;

e Regido Centro-Oeste: aproximadamente 142.000 nascidos vivos.

Considere, ainda, que os dados de setembro a dezembro do referido ano nao estavam consolidados no momento da extragao.
Com base exclusivamente nessas informagdes, ¢ CORRETO afirmar que:

a) adiferengaentre o nimero de nascidos vivos da Regido Sudeste ¢ da Regido Nordeste foi superior a200 mil no periodo analisado.

b) aRegido Nordeste concentrou mais de 30% do total de nascidos vivos no periodo analisado, porém sua participagéo percentual foi
inferior a da Regido Sudeste.

¢) asoma dosnascidos vivos das regides Norte e Centro-Oeste representa mais de 25% do total nacional no periodo considerado.

d) amédiamensal de nascidos vivos da Regido Sul foi inferior a média mensal da Regido Nordeste no periodo analisado, assim como
inferior a média mensal da Regido Norte.

e) aRegido Sudeste concentrou mais de 35% do total de nascidos vivos no Brasil entre janeiro e agosto de 2025 e apresentou média
mensal superior a soma das médias mensais das regides Norte e Centro-Oeste no mesmo periodo.
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18*QUESTAO

De acordo com informagdes oficiais do Comité Olimpico Internacional ¢ da cobertura da imprensa brasileira, os Jogos Olimpicos de
Inverno Milano-Cortina 2026 contaram com uma delegagdo brasileira recorde, com participagdo em diversas modalidades
distribuidas entre as cidades sede da Italia

Fonte: BRASIL, 2026; COMITE OLIMPICO INTERNACIONAL, 2026.

Considere, para fins matematicos, que o Brasil tenha participado de trés modalidades nos Jogos Olimpicos de Inverno 2026, a
distribui¢do dos atletas por modalidade ¢ por sexo é representada pela matriz M:

M:

L OS TN N

2
1
1
Naqual:

(i) cadalinha corresponde, respectivamente, as modalidades A, B e C;
(i) aprimeira colunaindica o numero de atletas do sexo masculino;
(iii) asegunda colunaindica o numero de atletas do sexo feminino.

Além disso, sabe-se que:

todos os atletas foram distribuidos integralmente em equipes de treinamento, cada uma formada por exatamente 2 atletas;

cada atleta participou de apenas uma equipe;

ndo houve sobreposi¢ao entre equipes nem atletas remanescentes;

cada equipe utilizou uma pista retangular de gelo, cuja area € proporcional ao numero de atletas da equipe, considerando que cada
atletanecessita de 15 m’ de rea.

Com base nessas informagdes, ¢ CORRETO afirmar que:

a) sdo formadas 12 equipes, cada pista possui 60 m” de 4rea, e o total de atletas por modalidade € 6, 4 e 2, respectivamente.
b) sdo formadas 6 equipes, cada pista possui 30 m’ de 4rea, e o total de atletas por modalidade ¢ 6, 4 ¢ 2, respectivamente.
¢) sdoformadas 6 equipes, cada pista possui 60 m’ de 4rea, e o total de atletas por modalidade é 4, 3 e 2, respectivamente.
d) sio formadas 12 equipes, cada pista possui 30 m’de area, e o total de atletas por modalidade é 4, 3 e 2, respectivamente.
e) sio formadas 24 equipes, cada pista possui 30 m’de area, e o total de atletas por modalidade é 6, 4 e 2, respectivamente.

19°QUESTAO

A substancia polilaminina tem sido objeto de pesquisas biomédicas no Brasil como uma alternativa terapéutica para lesdes traumaticas
da medula espinhal. Estudos recentes relatam casos em que pacientes com lesdo medular completa apresentaram retomada de
sensagdes ¢ pequenos movimentos apds a aplicagdo experimental da substancia, ¢ a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
(ANVISA) autorizou a realizagdo de estudo clinico de fase 1 para avaliar sua seguranca em voluntarios com lesdo aguda da medula
espinhal.

Fonte: MINISTERIO DA SAUDE, 2026; FAPERJ; 2026.

Considere, de forma hipotética, o seguinte protocolo simplificado para administrago e logistica de tratamento em um paciente:

e (Cadadose de polilaminina ¢ preparada em um frasco contendo 2,5 mL de solu¢@o com concentragio de 6 mg/mL de principio ativo;

e Otratamento experimental exige que o paciente receba duas doses por dia, durante 5 dias consecutivos;

e O frasco de solucdo é estocado em uma caixa térmica com capacidade de 10 L, sendo necessario reservar 25 % do volume da caixa
para gelo;

e (Cadablocode geloocupa 1 Lendo se pode utilizar partes do bloco de gelo;

e O laboratorio fica a 90 km do centro de aplicagdo, ¢ a ambulancia realiza o trajeto de ida e volta com velocidade média de 60 km/h,
havendo ainda 1 hora de preparagio antes do envio.

Com base nessas informagdes, ¢ CORRETO afirmar que:

a) opacienterecebe 150 mg de principio ativo; sdo necessarios 3 blocos de gelo; e o tempo total entre preparacio e transporte € 4 h.
b) opacienterecebe 120 mg de principio ativo; sdo necessarios 2 blocos de gelo; e o tempo total entre preparacdo e transporte é 3 h.
¢) opacienterecebe 150 mg de principio ativo; sdo necessarios 2 blocos de gelo; e o tempo total entre preparagdo e transporte € 4 h.
d) opacienterecebe 180 mg de principio ativo; sdo necessarios 3 blocos de gelo; ¢ o tempo total entre preparagdo e transporte €3 h.
e) opacienterecebe 120 mg de principio ativo; sdo necessarios 4 blocos de gelo; ¢ o tempo total entre preparagéo e transporte ¢4 h.
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20°QUESTAO
Considere as proposi¢des simples p, g, I' € § € as seguintes premissas verdadeiras:

(i) p©r

(ii) r—>s

(iii)~s v ~q

(iv) p

Com base exclusivamente nessas premissas, ¢ CORRETO concluir que ¢ verdadeiro:
a) soq

b) ~sA~r

c) FA~S

d) ~q

e) r¥ng

21* QUESTAO
Considere as seguintes proposi¢des simples:

P: O aluno foi aprovado;
Q: O aluno feza prova.

Assinale a alternativa que € equivalente a proposicdo composta a seguir:

P=Q) Vv (~Q)

a) Secoaluno foiaprovado, entdo fez a prova, e se fez a prova, entdo foi aprovado.

b) Oaluno fezaprova e foi aprovado.

¢) Seoaluno foiaprovado, entdo ele feza prova, e se ele fez a prova, entdo foi aprovado, ou ele ndo fez a prova.
d) Seoaluno foiaprovado, entdo ele fez a prova, ou ele nio fez a prova.

e) Oaluno foi aprovado ou o aluno feza prova.

22*QUESTAO
Complete atabela verdade a seguir ¢ analise as assertivas.

U |[T>U [~U [(ToU)V(~U)

|| <] <] =

v
F
v
F

I- Atabelaverdade deveria ter oito linhas, pois a maior proposi¢cdo composta, ultima coluna da tabela verdade, ¢ formada a partir de
trés outras proposigdes.

II- Atabelaverdade apresentada correspondente a constru¢ao da proposi¢ao composta principal: (T—U) V (~U), que é tautologica;

ITI- Asproposi¢des compostas: (T—U) e (~U) sdo consideradas intermediarias na construgdo da proposigdo composta principal;

IV- Aprimeira proposi¢do composta intermediaria é tautologica.

E CORRETO o que se afirma em:

a) lelll,apenas.
b) Ilelll, apenas.
¢) IlelV,apenas.
d) LILIIeIV.

e) III, apenas.
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23*QUESTAO
Complete a tabela verdade abaixo:

P |1Q 'R | (®=2Q) |R<P)

vV |V |V N
V |V |F \i
V |[F |V \i
vV |[F |F F
F |V |V \i
F |V |F N
F |F |V \i
F |F |F N

Com base na tabela verdade completa, analise as assertivas a seguir.

I-  Aproposi¢do composta principal, sexta coluna, equivale a (P—Q) A (R <P);

II- Aprimeiraproposi¢do composta, intermediaria na construgao da tabela verdade, é tautoldgica;
III- P,QeR sdoproposi¢des simples;

IV- Aproposicio (R «P) étautoldgica.

E CORRETO o que se afirma em:
a) LILIelV. d) I, apenas.
b) Ilelll, apenas. e) III, apenas.

¢) L IIelV,apenas.

24*QUESTAO

Uma empresa do setor de energia avaliou suas equipes de campo, que realizam trabalhos externos, quanto a exposigao a trés agentes de
riscos ocupacionais, a saber: eletricidade, ruido e calor. Em um universo de 400 colaboradores, 75% nio realizam trabalhos externos.
Dos demais, constatou-se que:

e 60 estdo expostos ao ruido;
e (5 estdo expostosao calor.

Além disso, sabe-se que:

Ninguém esta exposto simultaneamente apenas a eletricidade e ao ruido;
10 estéo expostos simultaneamente apenas ao ruido e ao calor;

15 estdo expostos apenas ao calor;

20 estdo expostos simultaneamente aos trés agentes de risco.

Com base nessas informagdes, determine quantos trabalhadores estdo expostos a eletricidade.

a) 25. d) 15.
b) 40. e) 5.
c) 45.

25°QUESTAO

Paraa analise da correlagdo entre os elementos dos grupos A, B ¢ C de uma pesquisa de mercado, considere o diagrama de Venn a seguir.

N/
5

Além das informagdes contidas no diagrama, considere os dados abaixo:

100

e n(A)=36;n(B)=40en(C)=47;
e n(ANB)=13;n(BNC)=14en(ANC)=15.

Assinale a alternativa que apresenta CORRETA e RESPECTIVAMENTE a quantidade de elementos comuns aos trés grupos
simultaneamente e o total de elementos no universo da pesquisa de mercado.

a) 2¢183. d) 1e184.
b) 4e183. e) 0e181.
¢) 3e¢l82.
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CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

26*QUESTAO

Homem, 58 anos, ¢ encontrado inconsciente em via publica. Equipe do SAMU inicia atendimento pré-hospitalar. Ao chegar ao local, o
paciente encontrava-se em parada cardiorrespiratdria, sem pulso central palpavel, apneico. O monitor cardiaco evidencia o ritmo
caotico, irregular, sem complexos QRS organizados. Imediatamente, sdo iniciadas manobras de Ressuscitagdo Cardiopulmonar (RCP)
de alta qualidade, com oxigenag@o e monitoriza¢do continua. Apos confirmagdo do ritmo, qual deve ser a conduta CORRETA segundo
o Advanced Cardiac Life Support (ACLS ) atual?

a) Iniciar RCP por 2 minutos, administrar atropina 1 mg IV ereavaliar o ritmo.

b) Iniciar RCP por 2 minutos, administrar adrenalina 1 mg IV e reavaliar o ritmo ap6s o ciclo.

¢) Realizar cardioversdo sincronizada, administrar amiodarona 300 mg IV e iniciar RCP.

d) Realizar desfibrilagdo imediata, seguida de RCP por 2 minutos, e administrar adrenalina ap6s o segundo choque.
e) Administrar adrenalina 1 mg IV antes da desfibrilagdo e iniciar RCP apds reversdo do ritmo.

27°QUESTAO

Mulher, 82 anos, institucionalizada, ¢ atendida pelo SAMU apds episodio de rebaixamento agudo do nivel de consciéncia. A cuidadora
refere urina turva e com odor fétido ha 2 dias, sem febre. Possui antecedentes de hipertensao arterial, insuficiéncia cardiaca com fragao
de ejecdo reduzida (FE 35%) e doenga renal cronica estagio 3. Faz uso regular de furosemida, carvedilol e losartana. Ao exame:
Glasgow: 12 (O3 V4 M5); Temperatura= 36,1 °C; FC= 96 bpm; FR= 30 irpm; PA= 92 x 58 mmHg; SpO-= 93% em ar ambiente.
Extremidades frias, enchimento capilar 5 segundos. Diurese referida nas tltimas 12 horas: minima. Glicemia capilar: 168 mg/dL.

Durante a monitorizac@o, o acesso venoso periférico ¢ obtido com dificuldade. Diante desse cendrio, qual é a conduta mais adequada
no ambiente pré-hospitalar?

a) Realizar infusdo rapida de 30 mL/kg de cristaloide e aguardar normalizagdo pressorica antes do transporte.

b) Iniciar reposicao volémica cautelosa com bolus menores, monitorizar resposta clinica, fornecer oxigénio suplementar e priorizar
transporte rapido para unidade hospitalar.

¢) Iniciar vasopressor por via periférica imediatamente, visando a manter PAM > 65 mmHg.

d) Administrar antibidtico empirico no atendimento pré-hospitalar e retardar o transporte até a obtencao de resposta hemodindmica.

e) Considerar delirium por desidratagdo e insuficiéncia cardiaca, priorizando restrigao hidrica e observacdo no local.

28°QUESTAO

Homem, 64 anos, encontrado em domicilio apds episddio de sincope. Histdrico de doenga coronariana e insuficiéncia cardiaca. Ao
atendimento inicial pelo SAMU, apresenta-se consciente, porém confuso. Apds estabilizacdo primdria, sdo observados os seguintes
parametros: Glasgow: 13 (O3 V4 M6); PA: 86 x 52 mmHg (PAM ~ 63 mmHg), ap6s 500 mL de cristaloide; FC: 122 bpm; FR: 28 irpm;
SpO:2: 92% com O: suplementar a 4 L/min. Extremidades frias, enchimento capilar 5 segundos. Lactato capilar: 4,1 mmol/L. ECG:
taquicardia sinusal, sem supradesnivelamento do ST.

Durante a avaliagdo secundaria, o paciente mantém instabilidade hemodinamica, apesar das medidas iniciais. Considerando os
critérios de gravidade e os principios do atendimento pré-hospitalar, qual ¢ a conduta MAIS adequada em relagdo ao transporte?

a) Priorizar transporte apenas se houver queda adicional do nivel de consciéncia ou parada cardiorrespiratoria.

b) Permanecer no local até completa estabilizagdo hemodindmica antes de iniciar o transporte.

¢) Solicitarapoio de outra unidade para avaliagdo conjunta antes de decidir o transporte.

d) Reduziroritmo das intervengdes para evitar iatrogenias e observar resposta clinica por periodo prolongado no local.

e) Iniciar transporte imediato para o hospital com suporte avangcado, mantendo monitorizagao e intervengdes durante o deslocamento.

29°QUESTAO

Mulher, 29 anos ¢ atendida pelo SAMU em domicilio, 5 dias ap6s tireoidectomia total por bocio multinodular. Refere inicio subito de
parestesias periorais e em extremidades, seguido de espasmos musculares dolorosos nas maos. Evoluiu com ansiedade intensa e
dificuldade para falar. Ao exame: consciente, ansiosa, maos em posi¢do de espasmo carpopedal. Sinal de Trousseau positivo. ECG no
monitor: QTc prolongado. A acompanhante informa que a paciente recebeu alta hospitalar ha 48 horas e néo iniciou suplementagio
prescrita.

Diante do quadro clinico apresentado, qual € o diagnostico mais provavel e a conduta terapéutica mais adequada no ambiente pré-
hospitalar?

a) Hipomagnesemiaaguda; administrar sulfato de magnésio IV em bolus.

b) Crise de ansiedade com hiperventilag¢do; realizar contengéo verbal e reeducagio respiratdria.

¢) Hipocalcemia aguda; administrar gluconato de calcio I'V, sob monitorizagio cardiaca.

d) Tetaniasecundaria a alcalose respiratoria; administrar benzodiazepinico e oxigénio suplementar.
e) Hipopotassemia aguda; administrar cloreto de potassio IV, sob monitorizacdo cardiaca.

PAGINA 11



30°QUESTAO

Mulher, 60 anos, ¢ atendida pelo SAMU apos episodio de mal-estar subito, associado a dispneia progressiva ¢ desconforto toracico
inespecifico, iniciados ha cerca de 2 horas. Relata tontura e sensa¢do de desmaio, sem perda da consciéncia. Antecedentes de
hipertensao arterial, varizes de membros inferiores e viagem rodoviaria prolongada (10 horas) ha 5 dias. Ao exame: consciente,
ansiosa. Sinais vitais: FC= 108 bpm; PA: 104 x 66 mmHg; FR: 24 irpm; SpOa2: 90% em ar ambiente. Ausculta pulmonar: sem
alteragdes. Ausculta cardiaca: bulhas normais, B2 discretamente hiperfonética. Extremidades: sem alteragdes. Monitor cardiaco:
taquicardia sinusal. ECG: inversdo de onda T em V1-V3. Durante o atendimento, apds oxigénio suplementar (4 L/min), a paciente
evolui com queda da pressdo arterial para 88 x 54 mmHg, mantendo taquicardia.

Considerando o cendrio clinico e as possibilidades diagndsticas e terapéuticas no Atendimento Pré-Hospitalar (APH), qual é a melhor
interpretacdo e conduta?

a) Sincope vasovagal secunddria a ansiedade; manter observagao até estabilizagdo completa.

b) Sindrome coronariana aguda sem supradesnivelamento; iniciar antiagregacao e transporte nao prioritario.

¢) Tromboembolismo pulmonar de risco intermediario-alto com instabilidade hemodindmica inicial; iniciar suporte ventilatorio,
volume cauteloso e transporte imediato para centro com capacidade de trombdlise.

d) Pneumonia atipica de inicio recente; iniciar antibiotico empirico no APH.

e) Disfungdo ventricular esquerda aguda; iniciar diurético e nitrato sublingual.

31"QUESTAO )

Homem, 68 anos, ¢ atendido pelo SAMU com palpitagdes subitas, dispneia leve e mal-estar ha cerca de 6 horas. E portador de
hipertensao arterial, diabetes Mellitus tipo 2 e com historico de AVC isquémico ha 3 anos, sem sequelas. Faz uso regular de losartana e
metformina. Ao exame: consciente, orientado, FC: 148 bpm, PA: 126 x 78 mmHg, FR: 20 irpm, SpO2: 96% em ar ambiente, Ausculta
cardiaca: ritmo irregular. Ausculta pulmonar: sem estertores. Monitor cardiaco: fibrilagdo atrial (FA) com resposta ventricular rapida.
Durante o transporte, o paciente mantém estabilidade hemodinamica.

Na emergéncia hospitalar, ap6s 2 horas, permanece em FA, FC média de 130 bpm, sem sinais de instabilidade. Ecocardiograma
transtoracico sem trombo intracavitario nem disfung¢éo ventricular significativa. Apds 48 horas, o paciente recebe alta hospitalar.

Considerando o caso descrito, qual alternativa descreve CORRETAMENTE a conduta mais adequada no Atendimento Pré-Hospitalar
(APH), hospitalar e apds a alta, respectivamente?

a) APH: observagao clinica | Hospital: cardioversdo elétrica tardia | Pos-alta: suspensdo de toda terapia se ritmo sinusal.

b) APH: cardioversdo elétrica imediata | Hospital: antiagregagdo plaquetaria | Pés-alta: betabloqueador isolado.

¢) APH: cardioversdo farmacoldgica | Hospital: alta precoce sem anticoagulacgdo | Pos-alta: acompanhamento apenas se recorréncia.

d) APH: controle da frequéncia cardiaca e monitorizagdo | Hospital: estratégia de controle de frequéncia ou ritmo + anticoagulag@o |
Pos-alta: anticoagulagdo oral continua e controle rigoroso de fatores de risco.

e) APH: anticoagulagdo plena imediata | Hospital: alta direta | Pos-alta: antiagregante plaquetario.

32*QUESTAO

Dois pacientes do sexo masculino, ambos com fibrilagdo atrial permanente e uso irregular de anticoagulante, sdo atendidos pelo
SAMU em momentos distintos, com diagnostico clinico de isquemia aguda de membro inferior, ambos com inicio subito dos sintomas
ha menos de 6 horas.

e Paciente A

Dor intensa em membro inferior esquerdo;

Extremidade fria e palida;

Pulsos distais ausentes;

Sensibilidade tatil discretamente reduzida em pododactilos;
For¢a muscular preservada;

Dor exacerbada a palpagdo, sem rigidez muscular.

e Paciente B

Dor muito intensa em membro inferior direito;
Extremidade fria, palida e marmorea;

Pulsos distais ausentes;

Hipoestesia extensa do pé e da perna distal;

Déficit motor evidente (dificuldade para dorsiflexdo do pé);
Dor espontdnea menos intensa no momento da avaliag@o.

Considerando a classificagdo de gravidade da isquemia aguda, o prognostico do membro e a conduta mais adequada no atendimento
pré-hospitalar, ¢ CORRETO afirmar que:

a) opaciente A apresenta isquemia Grau IIb ¢ o paciente B Grau Ila, pois a intensidade da dor define a gravidade.

b) ambos os pacientes apresentam isquemia Grau Ila e podem ser transportados apds analgesia e observagéo clinica.

¢) opaciente A apresenta isquemia Grau Ila e o paciente B Grau IIb; ambos devem receber anticoagulagdo plena aindano APH.

d) ambos os pacientes apresentam isquemia Grau IIb, pois a auséncia de pulsos define ameaga imediata ao membro.

e) opaciente A apresenta isquemia Grau Ila e o paciente B Grau IIb; o paciente B exige transporte imediato e ndo deve ter o transporte
retardado por medidas adicionais.
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33*QUESTAO

Homem, 58 anos ¢ atendido pelo SAMU com dor abdominal intensa em epigastrio, iniciada ha cerca de 10 horas, com irradiagdo para
dorso, associada a vomitos incoerciveis. De antecedentes, ¢ etilista cronico (destilados diariamente), dislipidemia em uso irregular de
estatina e colelitiase conhecida. Ao exame: facies de dor, FC: 124 bpm, PA: 92 x 58 mmHg, FR: 28 irpm, SpO2: 93% em ar ambiente,
Temperatura: 38,1 °C. Abdome com dor intensa a palpagio profunda em epigastrio, sem rigidez. Condutas iniciais sdo realizadas e o
paciente ¢ transportado. Na admissdo hospitalar, exames laboratoriais iniciais mostram: Lipase: 3.400 U/L, Hematocrito: 52%, Ureia:
64 mg/dL, Creatinina: 2,1 mg/dL, Calcio total: 7,4 mg/dL, AST: 280 U/L,ALT: 410 U/L, BT: 3,2 mg/dL.

Apds 6 horas de internagéo, evolui com necessidade de Oz para manter SpO2 > 94%, diurese < 0,4 mL/kg/h ¢ dor abdominal menos
intensa, porém com piora do estado geral.

Considerando o quadro apresentado, assinale a alternativa que CORRETAMENTE integra o diagnéstico, a classificag¢do de gravidade,
actiologia mais provavel e as condutas adequadas no Atendimento Pré-Hospitalar (APH) e no hospital.

a) Pancreatite aguda grave de provavel etiologia biliar; no APH, a prioridade ¢ reposi¢do volémica agressiva e transporte, €, no
hospital, deve-se considerar CPRE precoce e monitorizagdo intensiva.

b) Pancreatite aguda leve de etiologia alcoolica; no APH, analgesia simples e hidratagdo moderada sdo suficientes, e no hospital pode-
se iniciar antibidtico empirico precoce.

¢) Pancreatite aguda moderada de etiologia alcodlica; elevagdo de transaminases ndo tem valor etioldgico, e insuficiéncia renal inicial
ndo altera progndstico.

d) Pancreatite cronica agudizada; hipocalcemia e hemoconcentragdo afastam necrose pancreatica.

e) Pancreatite aguda grave de etiologia medicamentosa (estatina); antibidtico profilatico e nutricdo parenteral total devem ser
iniciados precocemente.

34*QUESTAO

Mulher, 28 anos, asmatica desde a infancia, em uso irregular de corticosteroide inalatorio, ¢ atendida pelo SAMU com dispneia
progressiva, iniciada hé cerca de 12 horas, associada a chiado difuso e dificuldade para falar frases completas. Relata uso repetido de
broncodilatador inalatério em domicilio, sem melhora significativa. Ao exame: Consciente, ansiosa, fala entrecortada. Uso de
musculatura acessoria. FR: 34 irpm; FC: 132 bpm, SpO:: 89% em ar ambiente. Ausculta pulmonar: sibilos difusos com areas de
murmurio vesicular diminuido bilateralmente.

Apds a primeira nebulizagdo com beta-agonista de curta duragdo associada a anticolinérgico e oxigénio suplementar, observam-se:
SpO:2:93%, FR: 30 irpm, FC: 128 bpm, persisténcia de esfor¢o respiratorio.

Considerando o quadro clinico, assinale a alternativa que descreve CORRETAMENTE a classificacdo da crise asmatica, as condutas
prioritarias no Atendimento Pré-Hospitalar (APH) ¢ a abordagem adequada na admissao hospitalar.

a) Crise asmaticamoderada; repetir broncodilatador isoladamente e observar resposta antes de outras medidas.

b) Crise asmatica grave; no APH, indicar broncodilatadores repetidos, oxigénio, corticosteroide sistémico precoce e considerar
sulfato de magnésio; no hospital, avaliar necessidade de ventilagio ndo invasiva ou invasiva.

¢) Crise asmatica leve; hipoxemiaisolada nio define gravidade; alta apds nebulizagao inicial.

d) Crise asmatica grave; evitar corticosteroide sistémico no APH devido ao inicio tardio de ag@o.

e) Estadoasmatico iminente; auséncia de sibilos indica melhora clinica e redugo do risco respiratorio.

35°QUESTAO

Homem, 41 anos, previamente higido, ¢ atendido pelo SAMU apds episodio de crise convulsiva tonico-clonica generalizada iniciado
ha cerca de 7 minutos, sem recuperacdo do nivel de consciéncia entre os eventos. Familiares relatam que o paciente apresentou uma
crise inicial seguida, apos breve intervalo, de novos episodios convulsivos continuos. Ao exame: inconsciente, Glasgow 7 (E1 V2 M4),
FR: 10 irpm, respiragao irregular, FC: 122 bpm, PA: 146 x 92 mmHg. SpO-: 88% em ar ambiente. Pupilas isocdricas e fotorreagentes.
Movimentos tonico-clonicos generalizados persistentes. Glicemia capilar: 96 mg/dL. A equipe realiza oxigenoterapia, monitorizagdo
cardiorrespiratdria e acesso venoso periférico calibroso.

Considerando o quadro clinico apresentado, ¢ CORRETO afirmar sobre o diagnostico, o reconhecimento do estado de mal epiléptico e
aconduta adequada nas fases pré-hospitalar e hospitalar inicial, de acordo com diretrizes atuais, que:

a) ouso precoce de benzodiazepinicos deve ser evitado, devido ao risco de depressio respiratdria.

b) o quadro ndo configura estado de mal epiléptico, pois ndo ultrapassou 30 minutos; deve-se aguardar cessag¢do espontanea antes de
medicagdo.

¢) otratamento inicial deve ser fenitoina em bolus rapido ainda no APH, por ser droga de primeira linha.

d) trata-se de estado de mal epiléptico convulsivo; a primeira linha no APH ¢ benzodiazepinico EV (endovenosa) ou IM
(intramuscular), seguido de droga antiepiléptica de manutencdo no hospital.

e) trata-se de crise isolada prolongada; a abordagem adequada é apenas suporte ventilatorio e transporte.
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36°QUESTAO

Homem, 36 anos, ¢ atendido pelo SAMU apos ser encontrado em via publica, confuso e prostrado, cerca de 6 horas apds ter participado
de uma competi¢@o amadora de crossfit em dia de calor intenso. Relato de uso recente de anti-inflamatorio néo esteroidal e suplemento
proteico. Nega trauma direto significativo. Ao exame: confuso, Glasgow 13 (E4 V4 M5), FC: 118 bpm, PA: 96 x 60 mmHg, FR: 22
irpm, SpO2: 95% em ar ambiente. Temperatura: 38,5 °C. Aparente dor muscular difusa, principalmente em coxas e panturrilhas. Urina
coletada em sonda vesical de alivio: coloragdo castanho-escura. Durante o transporte, sdo obtidos dados iniciais: Glicemia capilar: 102
mg/dL, diurese inicial reduzida. Na admissdo hospitalar, exames laboratoriais mostram: Creatina Quinase (CK) Total: 18.000 U/L;
Creatinina: 2,3 mg/dL; Potassio: 6,1 mEq/L; Calcio: 7,6 mg/dL. Gasometria: acidose metabdlica leve.

Considerando o quadro clinico apresentado, assinale a alternativa que CORRETAMENTE integra o diagnostico, suas provaveis
causas e a conduta adequada no atendimento pré-hospitalar e hospitalar inicial.

a) Insuficiéncia renal aguda primaria levando a elevagdo secundaria de CK; o tratamento inicial deve focar no uso precoce de
diuréticos.

b) O quadro sugere mioglobintria isolada por desidratacdo; hidratagao oral e observagao sio suficientes.

¢) Rabdomiolise por esforgo fisico intenso associada a hipertermia; no APH, deve-se priorizar reposi¢do volémica agressiva e
transporte rapido, e, no hospital, hidratagdo venosa guiada por diurese e monitorizagao de eletrolitos.

d) Rabdomidlise traumatica; a auséncia de trauma significativo afasta a necessidade de reposi¢do volémica vigorosa.

e) Rabdomidlise leve; a hipocalcemia contraindica hidratagio agressiva e exige corre¢do imediata com calcio EV.

37*QUESTAO

Homem, 54 anos, ¢ atendido pelo SAMU apos episddio stibito de hematémese volumosa, ocorrido ha cerca de 30 minutos. Familiares
relatam antecedente de cirrose hepatica alcodlica com episodios prévios de ascite e encefalopatia hepatica. Ao exame: sonolento, FC:
124 bpm, PA: 92 x 58 mmHg. Extremidades frias. Abdome: distendido, com macicez mével. Durante o atendimento, apresenta novo
episddio de vomito com grande quantidade de sangue escuro, associado a queda do nivel de consciéncia.

Assinale a alternativa que contém a provavel etiologia do quadro, as prioridades de conduta no Atendimento Pré-Hospitalar (APH) e as
medidas iniciais esperadas no ambiente hospitalar.

a) Hemorragia digestiva alta de provavel origem varicosa; no APH, priorizar protecdo de vias aéreas, acesso venoso, reposicao
volémica cautelosa e transporte imediato; no hospital, iniciar droga vasoativa ¢ antibioticoprofilaxia precoce.

b) Hemorragia digestiva alta ndo varicosa; no APH, priorizar reposi¢io volémica agressiva e evitar drogas vasoativas até endoscopia.

¢) Hemorragia digestiva baixa; hematémese volumosa sugere sangramento distal com refluxo.

d) Hemorragia digestiva alta varicosa; no APH, deve-se realizar lavagem gastrica e administrar inibidor de bomba de prétons em dose
plena.

e) Hemorragia digestiva alta varicosa; a conduta inicial é transfusdo liberal para manter hemoglobina acima de 10 g/dL.

38°QUESTAO

Mulher, 39 anos, ¢ atendida pelo SAMU por rebaixamento progressivo do nivel de consciéncia, agitagdo alternando com sonoléncia e
episodios de vomitos. Segundo familiares, apresenta perda ponderal importante nos Gltimos meses, intolerancia ao calor e insonia,
porém sem diagnostico médico formal. Ha 48 horas, evoluiu com febre, diarreia aquosa e palpitagdes intensas. Ao exame: confusa,
pele quente, umida, sudoreica. Tremor fino de extremidades. Temperatura: 40,1 °C, FC: 168 bpm, PA: 150 x 86 mmHg. Ausculta
cardiaca: ritmo irregular. Abdome: ruidos aumentados, sem dor a palpagdo. Glicemia capilar: 132 mg/dL. ECG no monitor: fibrilagdo
atrial com resposta ventricular rapida.

Durante o transporte, a equipe considera hipoteses diagndsticas e discute condutas iniciais. Com base no quadro apresentado, assinale
a alternativa que CORRETAMENTE identifica o diagnostico mais provavel, a conduta adequada no Atendimento Pré-Hospitalar
(APH) e asequéncia terapéutica correta no hospital.

a) Sindrome neuroléptica maligna; a auséncia de rigidez muscular ndo afasta o diagndstico, sendo indicado dantrolene precoce.

b) Sepse grave de foco abdominal; iniciar uso imediato de antibiotico de amplo espectro e expansdo volémica agressiva.

¢) Sindrome serotoninérgica; iniciar benzodiazepinico e antagonista serotoninérgico.

d) Crise tireotdxica; a conduta inicial correta é administrar iodo imediatamente para bloquear a liberagcdo hormonal, seguido de
betabloqueador e, posteriormente, antitireoidiano.

e) Crise tireotoxica; no APH, priorizam-se suporte clinico, controle térmico e betabloqueador, e, no hospital, a sequéncia correta ¢é:
antitireoidiano — iodo — corticosteroide.
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39°QUESTAO

Homem, 47 anos, hipertenso e etilista cronico, € atendido pelo SAMU por dispneia progressiva, ictericia e redugdo do volume urinario.
Relata febre alta ha 6 dias, cefaleia intensa e mialgia acentuada em panturrilhas nos primeiros dias do quadro, evoluindo com piora
subita nas ultimas 24 horas. Mora em area urbana com histdrico recente de alagamento apds chuvas intensas. Ao exame: sonolento,
orientado parcialmente, ictérico (4+/4+), conjuntivas hiperemiadas, febril. Sinais vitais: FC: 124 bpm, PA: 96 x 58 mmHg, FR: 32
irpm, SpO2: 90% em ar ambiente. Ausculta respiratdria com crepitagdes difusas. Dor intensa a palpacdo de panturrilhas. Durante o
transporte, o paciente apresenta hemoptise discreta e piora da dispneia. Na admissao hospitalar inicial, exames laboratoriais mostram:
Plaquetas: 68.000/mm?*, Creatinina: 4,1 mg/dL; Ureia: 138 mg/dL; Bilirrubina total: 18 mg/dL (predominio direta), AST/ALT:
discretamente elevadas, Gasometria: hipoxemia grave.

Com base no quadro clinico e evolutivo, assinale a alternativa que CORRETAMENTE integra o reconhecimento da doenga ¢ a
conduta adequada no Atendimento Pré-Hospitalar (APH) e hospitalar inicial.

a) Leptospirose grave (sindrome de Weil); no APH, priorizam-se suporte ventilatorio, reposi¢do volémica cautelosa e transporte
imediato, e, no hospital, o antibidtico deve ser iniciado precocemente, mesmo sem confirmagao sorologica.

b) Sepse de foco pulmonar; a ictericia e insuficiéncia renal sdo secundarias ao choque séptico, sendo prioritario iniciar antibidtico
apenas apds confirmag@o laboratorial.

¢) Hepatite viral fulminante; a insuficiéncia renal ¢ manifestagao tardia e o tratamento antibidtico ndo altera o progndstico.

d) Dengue grave; a mialgia em panturrilhas e plaquetopenia confirmam o diagndstico, devendo-se evitar antibioticoterapia.

e) Leptospirose leve; a presenca de ictericia isolada ndo caracteriza gravidade nem necessidade de suporte intensivo.

40° QUESTAO

Homem, 29 anos, é encontrado inconsciente em residéncia apds possivel tentativa de autoexterminio. No local, familiares relatam odor
quimico indefinido e presenca de frascos sem rotulo. Episodios de vomitos e evacuag@o involuntaria no local. Ndo ha informagdes
precisas sobre a substancia ingerida. Ao exame pelo SAMU: coma superficial (GCS 7), pupilas em miose bilateral puntiformes, pele:
fria e sudoreica. Sinais vitais: FC: 52 bpm; PA: 88 x 54 mmHg; FR: 8 irpm; SpO2: 86% em ar ambiente. Ausculta pulmonar com roncos
difusos e secre¢do abundante. Durante ventilagdo com bolsa-valvula-mascara, ha grande dificuldade pela broncorreia intensa. Apds
aspiragdo, observa-se discreta melhora ventilatéria. Porém, o paciente mantém hipoxemia. Diante do quadro, a equipe discute
hipoteses de intoxicagdo e possiveis intervengdes.

Assinale a alternativa que CORRETAMENTE correlaciona a sindrome toxica mais provavel e indica a conduta prioritaria no
Atendimento Pré-Hospitalar (APH).

a) Intoxicagdo por opioides; a broncorreia e miose justificam a administracdo imediata de naloxona, que reverte rapidamente o quadro
respiratorio.

b) Intoxicagdo colinérgica (carbamato ou organofosforado); a prioridade no APH ¢ o controle de vias aéreas e a administracao de
atropina titulada conforme redugéo da broncorreia.

¢) Intoxicagdo por benzodiazepinicos; a hipotensdo e o coma indicam uso de flumazenil para reversdo do quadro.

d) Intoxicagdo por cianeto; a hipoxemia refrataria indica uso imediato de hidroxocobalamina aindano APH.

e) Intoxicacdo porantidepressivos triciclicos; a miose e secre¢des explicam o quadro, sendo indicada alcalinizagdo com bicarbonato.
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