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’7 Nome ( INSCRIGAOD

Nivel PROVA Na Folha de Respostas,

no local indicado,
SUPERIOR lembre-se de preencher

o Numero da Prova!
Turno O néao preenchimento
TARDE levara a

desclassificagao.

T1895056N

Material recebido

v' Prezado(a) candidato(a), além deste Caderno de Questdes com cinquenta questdes objetivas e uma
redacdo, vocé recebera as Folhas de Respostas e de Versao Definitiva da Redagéo. Verifique se seu nome,
0 nimero do seu documento e o nimero de sua inscricdo estdo corretos.

v Confira seu Caderno de Questfes quanto a falhas de impressédo e de numeragédo e se o0 cargo corresponde
aguele para o qual vocé se inscreveu.

Eg; Material a ser devolvido

v" Os Unicos documentos validos para a avaliagcdo sdo as Folhas de Respostas e de Versdo Definitiva da

Redacéo, as quais devem ser devolvidas ao fiscal devidamente assinadas nos locais destinados a esse fim.

Na Folha de Respostas, os alvéolos devem ser preenchidos da seguinte maneira: @

v/ Para todo e qualquer preenchimento, sé é permitido o uso de caneta esferogréfica transparente de tinta azul
ou preta.

\

Duracéo da prova e permanéncia na sala

v/ O prazo de realizacdo da prova é de 04 (quatro) horas, incluindo a marcacdo da Folha de Respostas e a
transcricdo da Versao Definitiva da Redacéo.

v' Ap6s 60 (sessenta) minutos do inicio da prova, vocé estara liberado(a) para utilizar o sanitario ou deixar
definitivamente o local de aplicac&o, entretanto NAO podera se retirar da sala com qualquer tipo de anotacéo
e/ou com o Caderno de Questbes, 0 qual poderd ser levado somente ao término do prazo de realizagdo da
prova estabelecido em Edital.

v' Os(As) trés ultimos(as) candidatos(as) s6 poderao se retirar da sala juntos(as), ap6s assinatura do Termo de
Fechamento do envelope de retorno.

'!‘3 Divulgac&o
v' Os Cadernos de Questfes e os Gabaritos preliminares estardo disponiveis no site do Instituto AOCP, no
endereco eletrdnico www.institutoaocp.org.br, conforme previsto em Edital.

*O ndo cumprimento a qualquer uma das determinacdes
constantes em Edital, neste Caderno e nas Folhas de
Respostas e de Versédo Definitiva de Redacéo incorrera em
sua eliminacao.

instituto aocp [%
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Lingua Portuguesa

Colesterol alto é o grande culpado das doencas
cardiovasculares?

Durante muito tempo, o colesterol foi tratado como
um dos grandes vildes da salde. As campanhas
médicas e publicitarias reforgcaram a ideia de que ele
deveria ser combatido a qualquer custo. Hoje, porém,
a ciéncia reconhece que a questdo é mais complexa: o
colesterol é uma substancia essencial ao organismo,
necessaria para a producao de hormoénios, vitamina D,
membranas celulares e acidos biliares. O problema
estd no excesso — especialmente quando ha
desequilibrio entre o colesterol LDL e o HDL.

O LDL, chamado de “colesterol ruim”, transporta
colesterol do figado para os tecidos. Em excesso, pode
se acumular nas artérias, aumentando o risco de
doencas cardiovasculares. Ja o HDL, conhecido como
“colesterol bom”, ajuda a remover o excesso de
gordura do sangue, levando-o de volta ao figado. Por
isso, ndo é o colesterol em si o responsavel pelos
problemas de salde, mas o desequilibrio entre suas
fracGes e a presenca de outros fatores de risco, como
sedentarismo, tabagismo e hipertensao.

Segundo especialistas, a avaliagdo dos niveis de
colesterol deve ser feita de maneira individualizada. Ha
pessoas com taxas elevadas que ndo apresentam
risco aumentado de infarto, enquanto outras, mesmo
com valores proximos do ideal, podem ter
predisposicdo genética para a aterosclerose. Isso
mostra que 0s exames laboratoriais ndo devem ser
analisados de forma isolada, mas em conjunto com o
historico clinico e os habitos de vida.

A alimentacéo continua a ter papel fundamental. O
consumo exagerado de gorduras saturadas e trans
eleva o LDL, enquanto uma dieta rica em frutas,
legumes, fibras e gorduras boas — como as presentes
no azeite, nas castanhas e no abacate — ajuda a
aumentar o HDL. Praticar atividade fisica, manter o
peso adequado e evitar o cigarro sdo atitudes que
contribuem para evitar fissuras no endotélio (camada
superficial que reveste vasos e artérias), local onde o
colesterol LDL se deposita, iniciando o processo de
aterosclerose.

Mais do que enxergar o colesterol como um inimigo,
a medicina atual recomenda uma visao de equilibrio. O
colesterol é vital, mas requer controle. O cuidado
continuo com a alimentagdo, o estilo de vida e o
acompanhamento médico regular sdo as melhores
estratégias para manter a salde do coragdo e
compreender que o corpo humano depende de
harmonia, ndo de extremos.

Adaptado de:
https://www.uol.com.br/vivabem/noticias/redacao/2022/10/20/colest
erol-alto-e-vilao.htm. Acesso em: 20 out. 2022.

1
De acordo com o texto, é correto afirmar que

(A) pessoas com taxas elevadas de colesterol sempre
apresentam risco aumentado de infarto.

(B) a alimentagdo possui papel fundamental no
controle dos niveis de colesterol, suplantando a
diminuicdo de outros fatores de risco, como
tabagismo e sedentarismo.

(C) apenas o HDL é fundamental para fungdes como
a producao de horménios, membranas celulares e
acidos biliares.

(D) as pessoas com taxas elevadas de colesterol
sempre apresentam predisposi¢do genética para
a aterosclerose.

(E) fatores de risco como tabagismo, obesidade e
sedentarismo contribuem para a aterosclerose ao
favorecer fissuras no endotélio.

2

No periodo “Ha pessoas com taxas elevadas gue
ndo apresentam risco aumentado de infarto,
enquanto outras, mesmo com valores préximos do
ideal, podem ter predisposicdo genética para a
aterosclerose.”, a palavra “que” exerce a fungao de

(A) conjuncéo integrante, pois introduz uma oragéo
subordinada substantiva.

(B) pronome relativo, pois retoma o termo “pessoas” e
introduz uma oracao que o caracteriza.

(C) conjuncdo  coordenativa  adversativa,  pois
estabelece uma oposicdo entre duas oracgdes
independentes.

(D) particula de realce, pois intensifica o sentido do
verbo “apresentam”.

(E) conjuncéo final, pois indica a finalidade de se ter
taxas elevadas.

3

Assinale a alternativa em que a reescrita do
seguinte trecho do texto estd correta quanto a
norma-padrdao da colocacdo pronominal, sem
prejuizo do sentido: “Isso mostra que os exames
laboratoriais ndo devem ser analisados de forma
isolada [...]".

(A) Isso mostra que ndo se devem analisar os exames
laboratoriais de forma isolada [...].

(B) Isso mostra que ndo devem-se analisar os
exames laboratoriais de forma isolada [...].

(C) Isso mostra que os exames laboratoriais ndo se
devem a analisar de forma isolada [...].

(D) Isso mostra que os exames laboratoriais n&o
devem analisar-se de forma isolada [...].

(E) Isso mostra que os exames laboratoriais ndo
devem ser-se analisados de forma isolada [...].
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4

A relacdo de sentido estabelecida pelo conectivo
“enquanto” no periodo “Ha pessoas com taxas
elevadas que ndo apresentam risco aumentado de
infarto, enquanto outras, mesmo com valores
proximos do ideal, podem ter predisposi¢cdo
genética [...]” é de

(A) conformidade, pois indica que uma agéo se realiza
de acordo com a outra.

(B) oposicdo, pois contrasta duas
antagobnicas.

(C) consequéncia, pois a segunda oragcdo € o
resultado légico da primeira.

(D) explicacdo, pois a segunda oracgdo justifica a
afirmacéo feita na primeira.

(E) comparagdo, pois estabelece uma relagdo de
igualdade entre os fatos.

situacdes

5

A respeito da palavra destacada em “[...] o
colesterol é uma substancia essencial ao
organismo, necessaria para a producdo de
horménios [...]”, analise as assertivas e assinale a
alternativa que aponta a(s) correta(s).

I. O vocabulo “essencial” é formado pelo
processo de derivagcdo sufixal, partindo do
radical latino esse- (ser).

Il. Do ponto de vista semantico, no contexto do
texto, a palavra “essencial’” poderia ser
substituida por “indispensavel” sem prejuizo
do sentido original.

lll. Morfologicamente, “essencial” classifica-se
como um adjetivo, cujo antdnimo adequado ao
contexto seria “acessoria”.

(A) Apenas I.

(B) Apenaslell.
(C) Apenas el lll.
(D) Apenas Il e lll.
(E) 1,11 e1Il.

Matematica

6

Em um determinado departamento da Prefeitura de
Joinville, ha 56 servidores, cuja média de idade é
31 anos. Sabendo que a média de idade dos 24
homens desse departamento é 35 anos, qual é a
médiadeidade considerando apenas as mulheres?

(A) 26 anos.
(B) 28 anos.
(C) 30 anos.
(D) 31 anos.
(E) 24 anos.

7
Considere as seguintes equagdes:

l. Sba+7=4a+8
. 2(b+9)=4

C C
n. ——+ —=12
4 3

Substituindo os valores de a, b e ¢ na equacéao
ax? + bx + ¢ = 0 e considerando x’ e x” as raizes
dessa equacdo, assinale a alternativa que
apresenta o valor de 3.( x’ + x”’) = 7.( x’.x”).

(A) - 63
(B) 63
(C) 105
(D) - 105
(E) 5

8

Em um determinado setor da Prefeitura de
Joinville, trabalham 8 advogados, 10 engenheiros
e 3 nutricionistas. Uma comissdo de servidores
deve ser feitacom os servidores desse setor, de tal
forma que sejam escolhidos 7 profissionais: 2
advogados, 4 engenheiros e 1 nutricionista. De
quantos modos essa comissao pode ser formada?

(A) 241.
(B) 566.

(C) 14.440.
(D) 16.360.
(E) 17.640.
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Considerando uma circunferéncia cujo diametro
mede 12 cm e um tridngulo equilatero inscrito
nessa circunferéncia, assinale a alternativa que
apresenta a area da regido entre a circunferéncia e
o triangulo.

(A) 36.(m —V3) cm?
(B) 9.(4m — v3) cm?
(C) 6.(4m —3vV3) cm?
(D) 9.(4m — 3vV3) cm?
(E) 6.(4m —v3) cm?

10

Em uma reunido realizada na Prefeitura de
Joinville, estavam presentes vérios servidores
municipais. No comec¢o da reunido, havia 78
pessoas. Sabendo que a razdo entre homens e

5
mulheres presentes era de § , quantas mulheres
havia a mais do que homens nessa reunido?

(A) 12.
(B) 15.
(C) 18.
(D) 30.
(E) 48.

Informatica Basica

11

Um servidor da Prefeitura de Joinville precisava
localizar rapidamente todos os dispositivos
conectados a rede do 6rgdo para realizar uma
atualizacdo de seguranca nos computadores.
Utilizando o Windows 11 (em portugués), ele
decidiu usar um atalho de teclado que permite
pesquisar dispositivos na rede sem precisar
navegar manualmente pelas pastas e menus do
sistema. Qual é o atalho correto para realizar essa
acao?

(Obs.: o caractere “+” foi utilizado apenas para
interpretacao.)

(A) Tecla do Logotipo do Windows + Ctrl + Enter

(B) Tecla do Logotipo do Windows + Ctrl + Q

(C) Tecla do Logotipo do Windows + Ctrl + Shift + B

(D) Tecla do Logotipo do Windows + Ctrl + Barra de
espagos

(E) Tecla do Logotipo do Windows + Ctrl + F

12

As memorias de computadores podem ser
classificadas em volateis e nao volateis,
dependendo de manterem ou ndo os dados
armazenados apds a auséncia de energia elétrica.
Mem@drias volateis perdem as informag¢6es quando
0 computador é desligado, enquanto memdarias
ndo volateis preservam os dados mesmo sem
energia. Nesse contexto, assinale a alternativa que
apresenta um exemplo de meméria volatil.

(A) Firmware.

(B) UEFI (Unified Extensible Firmware Interface).

(C) HD (Hard Disk Drive).

(D) Meméria RAM (Random Access Memory) DDR5
(Double Data Rate 5).

(E) SSD (Solid State Drive).
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No wuso diario de computadores, diversos
dispositivos periféricos s&o utilizados para
permitir ainteragcdo do usuério com o sistema, bem
como para armazenar, processar e exibir
informacdes. Esses periféricos podem ser
classificados de acordo com sua funcédo, como
entrada, saida ou armazenamento.

Sobre periféricos de computadores, informe se é
verdadeiro (V) ou falso (F) o que se afirma a seguir
e assinale a alternativa com a sequéncia correta.

( ) Sado exemplos de periféricos de entrada:
monitor, mouse, scanner e microfone.

() Séao exemplos de periféricos de saida: teclado,
impressora e caixas de som.

() Séo exemplos de periféricos de
armazenamento: pendrive, HD, cartdo de
memadria e CD/DVD.

( ) Um projetor é um dispositivo de saida para
controle de jogos.

(A) V-F-V-—F
(B) F—-V-V-F
(C)F-F-V-F
(D) V-V-F-F
(E) F~F-F-V
14

Um servidor da Prefeitura de Joinville estava
tentando acessar um sistema interno pelo Google
Chrome (em portugués, no computador), mas
percebeu que videos explicativos e jogos de
treinamento néo estavam funcionando
corretamente. Ao buscar ajuda no suporte oficial
do navegador, encontrou uma série de etapas que
podem ser aplicadas para melhorar a execuc¢éo do
Chrome e corrigir esse tipo de falha. Qual das
alternativas a seguir representauma dessas etapas
recomendadas?

(A) Ativar o Python.
(B) Ativar o Java.

(C) Ativar o C++.

(D) Ativar o JavaScript.
(E) Ativar o PHP.

15

No Windows 11, sistema operacional classico para
computadores pessoais (em portugués, versao
desktop), o Painel de Controle é organizado em
categorias e subcategorias, permitindo que os
usuarios configurem e gerenciem diversas
funcionalidades do sistemade forma intuitiva. Uma
dessas categorias é Sistema e Seguranca, que
reine ferramentas relacionadas a protecdo, a
manutencdo e ao gerenciamento de recursos do
computador. Nesse contexto, pertencem a
categoria Sistema e Seguranca, EXCETO

(A) Central de Facilidade de Acesso.
(B) Seguranga e Manuteng&o.

(C) Pastas de Trabalho.

(D) Opcgodes de Energia.

(E) Espacos de Armazenamento.

16
Em ambientes digitais, profissionais
frequentemente precisam se comunicar

rapidamente com colegas e equipes, utilizando
ferramentas que permitem mensagens
instantaneas e organizacao de grupos de trabalho.
Nesse sentido, assinale a alternativa que apresenta
um software cuja fun¢do principal é servir como
ferramenta de chat.

(A) PowerArchiver.
(B) Mailbird.
(C) Adobe Bridge.
(D) McAfee.
(E) Discord.

17

Na era digital, encontrar informagdes rapidamente
na internet depende do uso de motores de busca,
que sao ferramentas especializadas em indexar
paginas da Web e organizar os resultados com
base na relevancia. Esses mecanismos permitem
que usuérios acessem conteddos confidveis,
noticias, servicos e diversos recursos online de
forma eficiente. Nesse contexto, qual das
alternativas a seguir apresenta um motor de
busca?

(A) ESET NOD32.
(B) ACDSee.

(C) RealPlayer.
(D) Spike.

(E) Bing.
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O processador é responsavel por executar
instrucbes e gerenciar processos em um
computador. Um conceito importante relacionado
ao processador é o escalonamento de processos,
que define a ordem e o tempo em que cada
processo recebe atencdo do processador.

Com base nesse assunto, qual dos seguintes
algoritmos é preemptivo, alocando um quantum de
tempo (tempo fixo) para cada processo em
execucdo e utilizando uma fila circular?

(A) First-Come, First-Served.
(B) Shortest Job Next.

(C) Priority Scheduling.

(D) Round Robin.

(E) Longest Job First.

19

Um servidor da Prefeitura de Joinville esta
analisando um relatério no Excel 365 (em
portugués, versao desktop) e deseja obter
informacgdes detalhadas sobre o documento, como
nimero de palavras, caracteres e outras
estatisticas. Paraisso, ele precisalocalizar aopc¢ao
“Estatisticas da Pasta de Trabalho” na guia
Revisdo. Em qual grupo dessa guia essa opc¢éo
esté localizada?

(A) Acessibilidade.
(B) Proteger.

(C) Comentarios.

(D) Idioma.

(E) Reviséo de Texto.

20

Atacantes na internet frequentemente tentam
enganar usuarios para obter informac6es
sensiveis. Uma técnica bastante utilizada consiste
em enviar e-mails, mensagens ou links falsos, que
parecem vir de empresas ou pessoas confiaveis,
com o objetivo de fazer a vitima clicar em links
maliciosos ou fornecer dados pessoais em paginas
que imitam sites legitimos. Qual é essa técnica?

(A) Virtual Private Network.
(B) Phishing.

(C) Criptografia.

(D) Firewall.

(E) Man-in-the-Middle.

Politicas e Legislacfes Publicas

21

Felipe é analista administrativo do quadro
permanente da Prefeitura de Joinville. Por motivos
de interesse publico, a Secretaria Municipal de
Salude solicitou sua cessdo para atuar
temporariamente em um programa de salde
promovido por uma entidade filantrépica
conveniada ao municipio. Felipe, conseguindo
conciliar seus interesses pessoais com a nova
demanda, concorda com a transferéncia, a qual foi
devidamente autorizada pelo chefe do Executivo
Municipal.

Nessa situacéao, sobre a cessao de Felipe, assinale
a alternativa correta.

(A) A cessdo, embora autorizada, viola as normas
municipais, pois apenas pode ser concretizada
entre 6rgados da propria prefeitura.

(B) A cesséo estad adequada com a legislagéo, pois
pode haver a cessdo para 6rgdos de outros
Estados ou entidades conveniadas, desde que
haja anuéncia do servidor e interesse publico
relevante.

(C) A cessdo esta incongruente, pois € totalmente
proibida, tendo em vista que os servidores do
guadro permanente ndo podem ser cedidos, sob
pena de ilegalidade.

(D) A cessdo ndo viola a legislagdo vigente, desde
que o servidor receba apenas remuneragao
adicional do orgdo cedente, sendo defeso
qualquer pagamento por parte do municipio
cedente.

(E) A cessdo podera ser realizada, ainda que sem
anuéncia do servidor, desde que haja autorizagéo
do Legislativo Municipal e interesse efetivo da
Administracé@o Publica.
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Rovel, natural da Venezuela, veio para o Brasil
ainda jovem e, ap6s cumprir todos 0s requisitos
legais, obteve a naturalizagdo como cidad&o
brasileiro. Com a naturalizagéo, ele passou a gozar
de todos os direitos civis, politicos e sociais
assegurados aos brasileiros natos, podendo
exercer plenamente atividades como votar, ser
votado, acessar servicos publicos, celebrar
contratos, trabalhar em cargos publicos
compativeis e usufruir de todas as garantias
previstas na Constituicdo Federal, sem qualquer
restricdo decorrente de sua origem estrangeira.
Dessa forma, Rovel deixa de ser tratado como
estrangeiro, integrando-se plenamente a
sociedade brasileira, com os mesmos direitos e
deveres de qualquer cidaddo nacional, em total
igualdade perante a lei.

De acordo com o dispositivo constitucional e
analisando o caso de Rovel, sobre a perda de
nacionalidade, assinale a alternativa correta.

(A) Rovel podera perder a nacionalidade brasileira em
virtude de atividade criminosa, desde que
assegurados o contraditério e a ampla defesa.

(B) Rovel podera perder a nacionalidade brasileira
quando adquirir outra nacionalidade por
naturalizacdo voluntaria, desde que assegurados
o contraditério e a ampla defesa.

(C) Rovel podera perder a nacionalidade em virtude
de fraude relacionada ao processo de
naturalizacdo ou de atentado contra a ordem
constitucional e o Estado Democratico.

(D) Rovel ndo podera perder a nacionalidade, visto
gue o processo de naturalizacdo, atualmente,
impede a perda da nacionalidade.

(E) Rovel podera solicitar o cancelamento da sua
nacionalidade brasileira, perante autoridade
competente, ainda que a solicitagdo o torne
apétrida.

23

Jodo, funcionario publico municipal, sempre se
destacou por proatividade e organizacgéo,
acumulando dez anos de servico sem faltas
injustificadas. Entretanto, apos alguns
acontecimentos pessoais, passou a acreditar que,
por ser servidor publico, poderia deixar de cumprir
suas obrigac@es e, no ultimo ano, faltou 32 dias
injustificadamente. Considerando a legislacéo do
servico publico municipal, 0 que acontecera com
Joéo?

(A) Jodo serd aposentado compulsoriamente por
inaptiddo funcional.

(B) Jodo serd demitido por justa causa, sendo
assegurados o contraditério e a ampla defesa.

(C) Jodo sera readaptado em outro cargo para melhor
adaptacao ao servico publico.

(D) Jodo tera reducéo de 18 (dezoito) dias das duas
férias.

(E) Jo&o recebera uma admoestacéo verbal do seu
chefe imediato.

24

De acordo com a Lei Complementar n°® 84/2000, de
Joinville, que institui o Cbédigo de Posturas do
Municipio, é proibido o exercicio da atividade de
guardador de veiculo. De acordo com a referida lei,
considera-se atividade de guardador de veiculos

(A) toda pessoa que organiza estacionamento em
shopping ou estacionamento privado, mesmo sem
cobrar qualquer valor.

(B) apessoa que ndo possui poder de policia, mas faz
exigéncia de contraprestacdo pecunidria a
terceiros que estacionem em vias e logradouros
publicos.

(C) servidores terceirizados que orientem motoristas
em vias publicas, apresentando os melhores
lugares para estacionarem.

(D) empresas de estacionamento credenciadas ou
ndo pelo municipio que cobrem tarifas néo
regulamentadas de forma exorbitante.

(E) qualquer cidaddo que ofereca ajuda voluntaria
para organizar veiculos em ruas e pracas
publicas, ajudando a fluidez do trafego.
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A educacédo é direito de todos e dever do poder
publico e da familia, devendo ser promovida com
base nos ideais de igualdade, liberdade,
solidariedade humana, bem-estar social e
democracia, com o objetivo de possibilitar o pleno
exercicio da cidadania. Para tanto, o ensino sera
ministrado observando-se os seguintes principios:

I. liberdade de aprender, ensinar, pesquisar,
divulgar o pensamento, a arte e o saber;

II. pluralismo de ideias e de concepcles
pedagdgicas e coexisténcia de instituicdes
publicas e privadas de ensino;

Ill. onerosidade do ensino
estabelecimentos oficiais;

IV. gestdo diversificada e liberal do ensino
publico na forma da lei.

publico em

Estao corretos:

(A) apenaslell.
(B) apenas i e lll.
(C) apenas il e V.
(D) apenas |, Il e IV.
(E) 1,1, elV.

26

O ordenamento juridico patrio estabelece que a
assisténcia social € o conjunto de acfes e servi¢cos
publicos voltados a protecdo e ao amparo de
pessoas e familias em situac&o de vulnerabilidade
ou risco social, garantindo direitos bésicos.
Conforme o estabelecido na Lei Orgénica do
Municipio de Joinville, assinale a alternativa

INCORRETA.

(A) O Municipio prestara, em cooperagdo com 0O
Estado, a Uni@o e a comunidade, assisténcia
social a quem dela necessitar.

(B) O Municipio deve objetivar a prote¢édo da familia,
da maternidade, da infancia, da adolescéncia, da
velhice e das pessoas com deficiéncia.

(C) O Municipio deve objetivar o amparo a crianga, ao
adolescente e ao idoso, garantindo condi¢ces de
cuidado e apoio social.

(D) O Municipio deve objetivar a promogédo da
integracdo dos cidaddos ao mercado de trabalho,
por meio de programas de qualificacé@o e insercéo
profissional.

(E) O Municipio tem a obrigatoriedade de prestar
assisténcia  social apenas a  pessoas
economicamente ativas, que contribuem com o
sistema econdmico brasileiro.

27

De acordo com a Lei Organica do Municipio de
Joinville, o dever do Municipio de fomentar
praticas desportivas como direito de todos deve
observar:

I. a autonomia das entidades desportivas e
associacdes quanto a sua organizacdo e
funcionamento;

. a destinacdo de recursos publicos
prioritariamente para o desporto educacional
e, em casos especificos, para o desporto de
alto rendimento;

lll. o tratamento prioritario para o desporto
profissional em detrimento do nao
profissional;

IV. a protecdo e o incentivo as manifestacfes
desportivas e de criacao nacional.

Estao corretos:

(A) apenaslell.

(B) apenas lil e IV.
(C) apenas i, lll e IV.
(D) apenas|, Il e IV.
(E) 1,1l elV.

28

Um vereador é o representante eleito pelo povo
para compor a Camara Municipal, 6rgao legislativo
do Municipio. Sua funcao principal é legislar,
criando, alterando ou revogando leis municipais,
além de fiscalizar as a¢f6es do Poder Executivo
(prefeitura) e representar o0s interesses da
populacéo local. De acordo com a Lei Orgénica do
Municipio de Joinville, no que tange as restricées
aplicaveis aos vereadores desde a expedicdo do
diploma ou desde a posse, assinale a alternativa
correta.

(A) O vereador pode firmar contratos com qualquer
pessoa juridica de direito publico, desde que ndo
haja remuneracéo direta.

(B) O vereador ndo pode aceitar ou exercer cargo,
funcdo ou emprego remunerado nas entidades de
direito publico mencionadas, mesmo que
demissivel “ad nutum”.

(C) O vereador pode ser proprietario ou diretor de
empresa que tenha contratos com entidades
publicas, desde que ndo exerca cargo
remunerado.

(D) O vereador pode patrocinar causas em que
entidades publicas tenham interesse, desde que
autorizado pela Camara Municipal.

(E) O vereador pode acumular mais de um cargo ou
mandato eletivo, desde que haja compatibilidade
de horérios.
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O processo legislativo €é o0 conjunto de
procedimentos e etapas previstos em lei para
criacdo, modificacdo ou revogacdo de normas
legais, abrangendo desde a proposicdo de um
projeto até sua sangdo, promulgacéo e publicagao.
Conforme a Lei Organica do Municipio de Joinville,
é correto afirmar que o processo legislativo
compreende

(A) emendas a Lei Organica; leis complementares e
ordinarias; decretos legislativos; resolucdes;
propostas de emenda a Constituicdo do Estado.

(B) emendas a Lei Organica; leis complementares e
ordinarias; decretos legislativos; resolugdes;
propostas de emenda a Constituicdo Federal.

(C) emendas a Lei Organica; leis complementares e
ordinarias; decretos legislativos; resolucgdes.

(D) emendas a Lei Organica; leis complementares e
ordinarias; decretos legislativos; resolugdes;
regulamentos internos de associac¢des privadas.

(E) emendas a Lei Organica; leis complementares e
ordinarias; decretos legislativos; resolugdes;
medidas provisérias do municipio.

30

De acordo com a legislagdo municipal sobre a
gratificacéo natalina, assinale a alternativa correta.

(A) A gratificagdo natalina correspondera a 1/12 da
remuneracdo do servidor no més de dezembro,
por més de exercicio no respectivo ano, acrescida
da média das verbas de cunho remuneratorio.

(B) A gratificacdo natalina podera ser paga até o dia
30 de novembro ou até o dia 31 de dezembro,
sendo requerida pelo servidor, e sera considerada
para célculo de férias e adicionais.

(C) Servidores exonerados ou demitidos tém direito
integral a gratificacéo natalina,
independentemente do tempo de servico ou da
penalidade aplicada.

(D) O valor da gratificacdo natalina ndo pode ser
antecipado sob nenhuma hipétese, mesmo
guando o servidor entra de férias entre fevereiro e
novembro.

(E) Servidores publicos que ocuparam cargo em
comissdo ou funcdo de confianca recebem a
gratificac@o integral, sem proporcionalidade em
relagdo ao periodo exercido, tendo em vista que é
um direito indisponivel.

Conhecimentos Especificos

31

Paciente de 30 anos, sexo feminino, casada, vem
sozinha a emergéncia com queixa de dores
pélvicas crdnicas, dor durante o ato sexual e
vaginismo. As dores iniciaram ha 1 ano, cerca de 2
meses apés se casar. Paciente ansiosa e evasiva
ao falar sobre sua vida sexual. Sempre que
questionada sobre o marido, ela hesita, desvia o
olhar, responde de forma vaga e minimiza a
gravidade da situagdo. Queixa-se incisivamente de
que, as vezes, se sente “obrigada” a ter relagdes
sexuais, mesmo quando nao quer, “para agradar”
o marido. Ele com frequéncia usa frases como “se
vocé me amasse, faria isso” ou “vocé esta me
rejeitando”. Durante a consulta, afirma que, em
algumas ocasides, como a que a levou a
emergéncia, foi forgcada a ter relagbes sexuais sem
consentimento. Ela se sente culpada,
envergonhada e tem medo das represalias do
marido se ele souber que ela esta falando sobre o
assunto. Vocé, enquanto médico emergencista,
ap6s avaliar,

(A) assume o caso como sendo de violéncia sexual,
sendo obrigatéria a notificacdo compulséria.

(B) assume o caso como violéncia sexual, havendo
até 72 horas apds a ocorréncia para iniciar a
profilaxia das DST/AIDS.

(C) assume o caso como violéncia sexual, encaminha
a paciente obrigatoriamente a delegacia para
registrar ocorréncia e fazer exame pericial no IML.

(D) assume o caso como violéncia sexual, inclui
anamnese, exame clinico e ginecolégico, sendo
obrigatdrio o toque vaginal ou anal, além da coleta
de provas para o IML.

(E) assume o caso como ndo sendo de violéncia
sexual, solicita exames e orienta procurar terapia
de casal a ser realizada juntamente com seu
marido.
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Individuo de 28 anos, sexo masculino, Paciente de 68 anos, sexo masculino,

motociclista, da entrada na emergéncia, as
07h05min, com histéria de colisdao frontal com um
carro durante o trajeto ao trabalho, tendo sido
ejetado da motocicleta cerca de 5 m de distancia.
O SAMU chegou em 10 minutos ao local,
encontrando o paciente confuso, desorientado,
com queixa de dor abdominal difusa e dificuldade
para respirar. O individuo foi imobilizado em
prancha longa e encaminhado a emergéncia.
Paciente nao tem comorbidades. Ao exame fisico
da admissao, apresenta: abertura ocular
espontanea, resposta verbal confusa e a motora
localizando a dor. Na sua avaliagao primaria,
seguindo o ATLS, ultima edi¢ao, identifica:

A: Via aérea pérvia. Paciente verbaliza, mas com
dificuldade. Colar cervical mantido.

B: Taquipneia (FR 27), Sp0O2 92%. Murmurio
vesicular presente e simétrico bilateralmente.
Auséncia de sinais de pneumotérax
hipertensivo ou hemotérax macico. Foi
iniciada a oxigenoterapia.

C: PA =90x60 mmHg, FC = 122 bpm com pulsos
periféricos presentes, porém filiformes.

D: Reacao pupilar presente e simétrica. Glicemia
capilar normal.

E: Paciente totalmente exposto onde a inspegao
apresenta escoriagdées e equimoses na regidao
toracica, abdominal e nos membros inferiores.
Presenca de distensao abdominal, com rigidez
a palpacao profunda em todos os quadrantes,
principalmente no hipocondrio direito.
Diminuicdo dos ruidos hidroaéreos. Térax
estavel e sem outras alteragoes. Coberto no
fim com manta térmica.

Considerando essas informagdes e os proximos
passos a serem seguidos, é correto afirmar que

(A) segundo a Escala de Glasgow desse paciente, ele
possui um trauma cranioencefalico moderado.

(B) deve ser feita a notificagdo compulséria do
acidente, sem necessidade de abrir CAT, pois ndo
se caracteriza como acidente de trabalho.

(C) exame positivo para liquido livre no abdémen é
indicativo de lesdo intra-abdominal de 6rgéo
sélido, excluindo lesdo em 6rgaos ocos.

(D) na avaliagédo secundaria do exame abdominal do
paciente, a presenga de timpanismo difuso e o
desaparecimento da macicez hepatica falam
muito a favor de pneumoperitdneo.

(E) a realizacdo do FAST deve ser feita apds a
avaliacdo primaria e consiste em avaliar, no
maximo, trés espacos potenciais onde podemos
encontrar fluido patolégico: janela hepética,
esplénica e pélvica.

apresenta-se a emergéncia da UPA relatando que,
ha 2 horas, iniciou com dor em aperto na regido
precordial, intensa, irradiando para braco
esquerdo e regido cervical. Apos repouso de 1h, a
dor ndo melhorou e o paciente evoluiu com falta de
ar progressiva e sudorese fria, estando letargico,
confuso e com as extremidades frias. Exame Fisico
na admisséao evidenciou turgéncia de jugular; PA:
60/38 mmHg; FC: 115 bpm; presenca de B3;
abafamento de bulhas; pulso fino e rapido; FR: 28
irpm; SpO2 88% (ar ambiente) com crepitacdes
finas em bases pulmonares bilateralmente.
Paciente agitado e nervoso. Foi solicitado ECG,
que evidenciou:
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Laboratério inicial: Troponina T ultrassensivel:

Elevada; Lactato Sérico: 4,5 mmol/L;
Cr: 2,8 mg/dL Eletrélitos: normais.
Considerando o caso e as informacdes

apresentadas, segundo as recomendac¢des mais
atuais publicadas pela AHA 2025, é correto afirmar
que

(A) os critérios de hipoperfuséo estdo ausentes nesse
paciente.

(B) o paciente deve ser rapidamente encaminhado
para cateterismo cardiaco.

(C) mesmo se disponivel na unidade, o
ecocardiograma transtordcico ou ultrassom
cardiaco a beira do leito ndo tem indicacao nesse
momento do quadro.

(D) o paciente encontra-se em choque cardiogénico,
mas nao tem critérios para tamponamento
cardiaco grave e nem para transferéncia de nivel
de cuidado mais avancado.

(E) a hipoperfusdo pode ser tratada inicialmente com
altas doses de medicagbes vasoativas
intravenosas, incluindo inotrépicos, cronotrdpicos,
inopressores, inodilatadores, vasodilatadores e
vasopressores.
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Paciente de 32 anos, sexo feminino, analista
financeiro, chama colega de trabalho por estar
sentindo-se mal. O SAMU é acionado, e o regulador
é informado de que, ha 5 minutos, ao finalizar uma
apresentacdo que deveria ser mostrada aos
diretores da empresa, ela iniciou com mal-estar
subito, palpitacdes, dor tipo aperto no peito, sem
irradiacdo, agitacdo e relato de formigamento nos
labios e méaos. Os colegas aferiram por 2 vezes a
PA da paciente, dando 190/120 mmHg, FC = 125
bpm, e relataram que ela ndo tem comorbidade. O
regulador enviou ambulancia com motorista, 1
meédico e 1 técnica de enfermagem que, ao chegar,
encontrou a paciente agitada e hiperventilando. Ela
foi levada rapidamente a UPA mais préoxima. Na
admissdo, encontra-se alerta, consciente,
orientada e tensa. PA (Presséo Arterial) = 165/80
mmHg, FR: 27 ipm e Sp0O2: 98%. AR: sem sons
atipicos, sem demais anormalidades. Sobre esse
caso, é correto afirmar que

(A) o médico regulador ndo pode, de acordo com suas
atribui¢bes, enviar uma unidade mével com base
em informag0des obtidas de pessoas leigas.

(B) o médico da UPA deve negar o atendimento da
paciente, por ndo estar dentro da é&rea de
cobertura de sua residéncia.

(C) o regulador enviou uma ambulancia tipo A, e sua
equipe est4d organizada adequadamente de
acordo com esse tipo de atendimento.

(D) se trata de uma pseudocrise hipertensiva, sendo
necessario deixar essa paciente em observacéo
clinica por 30 minutos em ambiente calmo,
avaliando a resolucé@o dos sintomas e a reducéo
da PA.

(E) se trata de uma emergéncia hipertensiva e, nesse
caso, € necessario medicar rapidamente a
paciente com medicagfes sublinguais como um
betabloqueador, a fim de controlar a crise

hipertensiva

35

Paciente de 55 anos, sexo feminino, moradora de
rua e dependente alcodlica, apos ser encontrada
desacordada em via publica, é levada por uma
equipe do SAMU a UPA. Ja na admissao, nota-se
halito etilico intenso, sinais de desnutricdo e
desidratacdo. Ndo héa familiares ou conhecidos
para mais informacfes e a paciente ndo possui
nenhum documento. Ao exame fisico, fala palavras
inapropriadas, apresenta abertura ocular com
estimulo doloroso e localiza a dor quando
estimulada. Apresenta escoriacdes por todo o
corpo, ferida em MID com hiperemia, tumefacédo e
flutuacdo. Durante a avaliagdo, ela apresentacrises
de agitacdo, tremores, diaforese, palpitacdes,
nauseas e vomitos. Ao realizar a escala CIWA-Ar
(Clinical Institute Withdrawal Assessment Scale for
Alcohol), obteve-se 22 pontos. Sobre esse caso, é
correto afirmar que

(A) o Glasgow de 10 inicial ndo impede tratar a
agitacao, indicando haloperidol elou
clorpromazina, de preferéncia, para reduzir a
agitacdo da paciente.

(B) deve ser negado atendimento a essa paciente, ja
que, segundo a Lei Organica da Saude, o acesso
ao SUS é universal, mas requer o cadastro do
doente no e-SUS.

(C) deve ser providenciada a drenagem do ferimento
em MID e iniciar antibioticoterapia empirica que
cubra Staphylococcus aureus, incluindo S. aureus
resistente a meticilina (MRSA).

(D) a paciente deve ser internada, por ser uma
sindrome de abstinéncia grave. Primeiramente,
deve-se fazer glicose 50% EV. Além disso, manter
jejum associado a soro de manutengdo até que
CIWA-Ar < 8, finalizando com tiamina IM 300 mg.

(E) se deve adotar como medida de seguranca para a
paciente: identificagcdo, higiene das maos,
prevencdo de quedas e contencdo por
comunicacao terapéutica, mecéanica ou quimica.
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Paciente masculino, 17 anos, diabético tipo 1 ha 10
anos, deu entrada na emergéncia com histéria de
nauseas, fadiga, poliuria e polidipsia ha 24h. Relata
que estava em uso irregular de insulina e nega
outras comorbidades. Ao exame fisico, encontra-
se em estado grave, desidratado (+3/+4), pele
pegajosa, halito cetonico, respiragido de Kussmaul
e confuso. Nos exames, encontra-se: Cetonemia =
4,5 mmol/L; K = 3,0 mEq/L; Glicemia = 500 mg/dL;
Gasometria Arterial com pH = 7,18; HCO;™ = 12
mEqg/L; Cr=1,8 md/dl. Sobre o manejo mais recente
para cetoacidose diabética, assinale a alternativa
correta.

(A) A solucdo salina normal a 0,9% continua sendo a
de escolha, na qual é feita hidratacdo vigorosa,
mesmo em vigéncia da acidose metabdlica
hiperclorémica.

(B) A insulinoterapia  deve  ser  atrasada,
priorizando-se como tratamento inicial a
ressuscitacao fluidica com reposi¢do de potassio
até que os niveis estejam acima de 3,3 mmol /L.

(C) Nesse caso, uso de bicarbonato de sodio 1 ml/Kg
traria beneficio j& que possui a indicacdo do
pH < 7.25 e da presenca da acidose metabdlica
com anion gap aumentado.

(D) Outros possiveis disturbios eletroliticos nessa
situacao séo a hipercloremia, que pode ocorrer em
até 1/3 dos pacientes, além da hipermagnesemia
e da hipernatremia.

(E) a dosagem de CPK deve ser feita na suspeita da
rabdomidlise ja que a causa principal seria a
hiperfosfatemia grave que pode ocorrer nesses
pacientes se ndo tratados a tempo.

37

Paciente feminina, 24 anos, G1, PO, A0, d4 entrada
na UPA com dispneia, edema progressivo,
zumbido, visao turva, cefaleia e pouca diurese ha7
dias. Refere lUpus (LES) ha 3 anos, uso irregular de
hidroxicloroquina e prednisona. Nega
sangramentos vaginais e queixas urindrias. Ao
exame: lacida; orientada; PA = 170/100 mmHg; FC:
110 bpm; FR: 25irpm; T. Axilar: 37,0 °C; SpO,: 93%
em ar ambiente. Peso: 68 kg; MV diminuido em
bases, com estertores crepitantes bibasais.
Abdome gravidico; AFU 27 cm; BCF = 150 bpm,
regular. Sem sinais de irritagdo peritoneal.
Membros Inferiores: edema ++/4+ bilateral até
joelhos. Exame Obstétrico: IG estimada por USG:
29 semanas; BCF: 155 bpm; movimentos fetais
reduzidos, restante normal.

Exames laboratoriais: Hb = 9,2 g/dL; Ht = 27%,
Leucécitos = 8.500/mm3; Plaquetas = 85.000/mms3;
Cr = 1,9 mg/dL (basal da paciente = 0,8 mg/dl);
U = 54 mg/d; EAS: Proteindria (+++); hemaéacias
10-15/campo; leucécitos 6-10. Proteinaria de
24h = 2,5 g/24h, DHL = 520 U/L; TGO = 64 UIL,
TGP = 70 U/L; FAN 1:640 nuclear pontilhado
grosso; Anti-dsDNA = Positivo alto; C3 e C4 baixos.

Ecocardiograma: somente leve derrame
pericardico.

Raio-X de Toérax: infiltrado intersticial bilateral e
cardiomegalia discreta.

Fundo de Olho: Exsudatos algodonosos e
Papiledema leve.

Ultrassonografia Obstétrica: feto Unico; vivo, em
apresentacdo  cefalica; movimentos  fetais
diminuidos; liqguido amnidtico reduzido (ILA:
7 cm); Doppler umbilical com aumento de
resisténcia e peso fetal estimado: 900 g (P < p10).
A respeito desse caso, é correto afirmar que

(A) o acometimento renal mais provavel é a Nefrite
Lupica Classe V e, por isso, ndo ha necessidade
de bidpsia renal.

(B) se aevolucéo levar a instabilidade materna ou ao
sofrimento fetal, a opgdo por fazer parto normal é
mandatoria, devido ao risco de sangramento na
cesarea.

(C) apds 14h do atendimento, a diurese foi de 200 ml
e a creatinina de 2,0 mg/dl, ou seja, apresenta
LRA KDIGO 2.

(D) na urocultura cresceu E.coli > 100.000 UFC e a
paciente persiste sem sintomas urinérios. Nesse
caso, ndo deve ser tratada por se tratar de
bacterilria assintomatica.

(E) devem ser feitos sulfato de magnésio, hidralazina
EV, diurético se houver sobrecarga volémica
evidente e deve ser evitado o uso de corticoide
sistémico nessa fase devido a gestacgéo.
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Qual dos seguintes manejos esta correto napratica
médica em uma emergéncia?

(A) Em caso de mulher jovem com atraso menstrual e
dor abdominal baixa, com diagnoéstico certeiro de
gravidez ectopica que foi confirmada pelo beta-
HCG e USG, nem sempre a conduta é cirirgica.

(B) No caso de picada de animal cujo paciente inicia
com dor leve, papulas, hiperemia e, em 12h, dor
intensa e lesdo parecida com placa marmérea de
5 cm, a melhor conduta é o soro antiescorpidnico.

(C) Na torgao testicular, a técnica usada na distorgdo
classica é a rotagéo lateral-medial do testiculo, se
tolerada pelo paciente, reduzindo a gravidade do
qguadro e garantindo tratamento definitivo sem
necessidade de cirurgia.

(D) Em caso de paciente cirrético com hematémese
leve pela primeira vez, seguida de confusdo
mental, torpor e peritonite bacteriana espontanea,
0 manejo inicial inclui ressuscitacao
hemodinamica, garantia de via aérea pérvia, uso
de ceftriaxona e baldo gastroesofagico (BGE) no
lugar de procedimento endoscopico.

(E) O exame ultrassonogréafico a beira do leito na
emergéncia pode ser usado na torcdo dos
testiculos. Nesse caso, deve-se deitar o paciente
em decubito ventral, com o escroto apoiado em
uma toalha colocada entre as coxas, e selecionar
0 modo M para obter tons de cinza e Doppler
colorido.

39

Paciente feminina de 58 anos vem até a UPA com
quadro de febre alta, calafrios, prostracdo e dor
generalizada, relatando que a urina diminuiu e esta
mais escura nas Ultimas 24 horas. Relata ter sido
diagnosticada com carcinoma ductal infiltrante de
mama esquerda, estando em esquema de
quimioterapia pré-cirargico ha 10 dias (Ciclo 1, Dia
10). Ao exame: REG, prostrada, desidratada,
hipocorada, lacida e orientada. TA = 39,8°C; PA =
90/62 mmHg; FC =115bpm; FR: 21 ipm; SpO2: 96%
em ar ambiente. Mama esquerda com massa
volumosa endurecida, rubor, edema e pele em
“casca de laranja”; auséncia de secre¢gao mamilar.
Tempo de enchimento capilar > 3s. Exames:
Leucécitos = 1.100 células/py; Neutréfilos
Absolutos = 88/uL; Hb = 6,5 g/dL; Plaquetas =
110.000/pL; U = 75 mg/dL; Cr = 1,8 mg/dL; Acido
Urico = 12,0 mg/dL; K = 6,1 mEq/L; Fosforo = 6,0
mg/dL; Ca = 7,0 mg/dL; DHL = 1.200 U/L. Sobre o
caso, assinale a alternativa correta.

(A) Na&o é possivel afirmar que se trata de Sindrome
da Lise Tumoral devido & auséncia de critérios
segundo a literatura.

(B) Os niveis de potassio devem ser diminuidos
usando gluconato de calcio, glico-insulina,
aerossol, diurético e substancia de troca intestinal.

(C) Deve ser feita a coleta de hemocultura (2
amostras), urocultura, infusdo rapida de SF 0,9%.
Deve ser protelado o antibidtico, aguardando-se
a melhora da pressao e do débito urinario.

(D) Passadas 3h de transfusédo, iniciam-se lesdes
urticariformes, prurido e angioedema localizado,
sem outras manifestacfes. Nesse caso, deve-se
suspender a transfusédo de imediato, hidratar, anti-
histaminicos EV e, apés melhora clinica e
estabilizacdo da paciente, sem evidéncia de
anafilaxia, é permitido retomar a transfuséo.

(E) Ap6s 1h de internagdo, a paciente apresenta
movimento involuntario e momentdneo dos
musculos da face, principalmente os da bochecha,
desencadeado quando o nervo facial é estimulado
levemente na area a frente da orelha. Esse € o
Sinal de Chevostek, bem provavel devido a
hipocalemia.
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A monitorizagdo dos sinais vitais é um
procedimento importante realizado no
atendimento inicial no departamento de
emergéncia. Sobre esse tema, assinale a
alternativa correta.

(A) A oximetria de pulso mede quanto oxigénio o
sangue estd transportando, sendo uma
ferramenta rapida e ndo invasiva, mas sem boa
correlacdo com a gasometria arterial.

(B) A cardioscopia é a forma simplificada do
eletrocardiograma, onde em DI e AVF nos
monitores, obtém-se a melhor atividade elétrica do
coracgao.

(C) A pressdo arterial ndo invasiva (PANI) esta
presente na maioria dos monitores hospitalares e
€ considerada padrdo-ouro na monitorizagdo da
presséo arterial em uma emergéncia.

(D) A administracdo de oxigénio suplementar estara
indicada, nos casos de insuficiéncia respiratéria
aguda ou crénica, quando a PaO2 for inferior a
60 mmHg ou a Sa02 inferior a 90%.

(E) A capnografia é atil para confirmacéo de intubac&do
orotraqueal e para avaliacdo de efetividade de
compressdes toracicas durante reanimagéo
cardiopulmonar.

41

A respeito das intervencdes e dos procedimentos
na emergéncia, é correto afirmar que

(A) em caso de falha na intubagdo, a primeira
manobra de resgate a ser realizada quando se
observa dessaturacdo (SpO2 90%) é a VNI
imediata.

(B) a canula nasofaringea é flexivel e, ao ser inserida
na narina, desloca o palato mole e a lingua
posterior. E indicada em pacientes com reflexo de
vOmito intacto e auséncia de trauma de face.

(C) séo indicagdes para intubagdo endotraqueal de
emergéncia: espasmo laringeo, bradipneia,
taquipneia, escala de Glasgow < 10, uso de
musculatura acessOria e queimadura de vias
aéreas.

(D) na pratica clinica, varios métodos para
pré-oxigenacdo antes da intubagdo estédo
disponiveis, como mascara nao reinalante (MNR),
BVM e cateter nasal de alto fluxo (CNAF), este
padrédo-ouro para pacientes com hipoxemia grave.

(E) havendo indicagéo de cricotireoidostomia apos a
insercdo do tubo endotraqueal guiado pela bougie,
deve-se realizar a ausculta de murmdrios
vesiculares para confirmar a posicdo, realizando
raios x de térax, sem necessidade de capnografia.
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O manejo de medicacdes em uma emergéncia é
essencial para o médico. Nesse contexto, é correto
afirmar que

(A) a morfina € um opioide muito potente e pode ser
usada para analgesia de dor moderada ou grave,
sem necessidade de ajuste de dose nos renais
crénicos ou em insuficiéncia renal aguda.

(B) a noraepinefrina é a droga de eleigdo no choque
séptico, porém também é utilizada em outros tipos
de choques distributivos ou mesmo no choque
cardiogénico.

(C) na sala de emergéncia, etomidato e cetamina sdo
respectivamente as primeiras escolhas de
agentes de inducdo e neurobloqueadores na
sequéncia de intubacéo rapida.

(D) o nitroprussiato é indicado na sindrome
coronariana aguda, na insuficiéncia cardiaca
descompensada e no edema agudo de pulmao,
porém nao deve ser utilizado no paciente que
usou inibidores de fosfodiesterase-5.

(E) a dopamina é droga de primeira escolha em
insuficiéncia cardiaca, choque cardiogénico ou
disfuncdo miocardica secundaria & sepse, sendo
sua diluicdo padrédo de 4 ampolas (80 ml) +
SF 0,9% e sua infusdo de 2-4 mL/kg/hora.

43

Paciente feminina de 45 anos, sem nenhuma
comorbidade, relata que foi a UBS com disuria e
polaciuria ha 6 dias, sendo indicado, pelo médico,
0 consumo de muita dgua e aguardar a urocultura.
A paciente ndo retornou e piorou durante esse
periodo. H& 24 horas, evoluiu com calafrio,
prostracdo e febre alta (39,5 °C). Na admissao,
encontra-se letargica; confusa; Glasgow = 11;
febril (39 °C); PA = 83/60 bpm; FC = 118 bpm; FR =
25ipm; SatO, = 92%; esforco respiratdrio presente;
tempo de enchimento capilar > 3 s; Giordano
positivo a direita; dor a palpacédo pélvica. Exames:
Leucdcitos = 18.900/mm?3; Cr = 1,8 mg/dl; Lactato =
5,2 mmol/L; critério de News = 6 pontos. Sobre
doencas e o caso relatado, assinale a alternativa
correta.

(A) Como primeira acdo, deve-se providenciar
intubagdo rapida e noradrenalina, ofertando
oxigenacdao e estabilidade hemodinamica.

(B) Avaliando sua histéria, exame fisico e laboratorial,
a paciente possui no minimo 3 critérios de
resposta inflamatéria sistémica.

(C) O tratamento empirico com ciprofloxacino seria a
primeira escolha no momento da UBS, visto que a
E.coli é a agente mais comum.

(D) Deve-se abrir o protocolo de sepse com volume
inicial de, no minimo, 30 mL/kg de cristaloides;
fazer ceftriaxona, mesmo antes de colher 2
amostras de hemocultura em sitios diferentes.

(E) Ha vasodilatacéo, resposta inflamatéria sistémica
e aumento da resisténcia vascular periférica,
diminuindo o fluxo sanguineo para o0s rins,
justificando o aumento da creatinina.
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Apé6s 48 horas de internacdo na UTI, a paciente de
45 anos referida na quest&o anterior evoluiu com
choque séptico refratario e insuficiéncia
respiratéria aguda. Foi realizada a Gaso
Arterial =pH=7,1; Bic =16 mEq/; pCO2 = 44 mmHg;
PaO, = 40 mmHg. A paciente evoluiu com parada
cardiorrespiratéria (PCR) com o seguinte ECG:

Ap6s 30 minutos de ressuscitacdo, houve retorno
da circulagcdo espontanea (RCE), no entanto o
tempo de hipéxia cerebral resultante da PCR foi
prolongado. Ap6s a PCR, o exame neurologico
evidenciou EC Glasgow = 3. Sobre o caso e
seguindo ACLS mais recente, é correto afirmar que

(A) apaciente apresenta um distUrbio acido-basico do
tipo alcalose metabdlica, sendo considerada uma
das causas classicas da PCR por assistolia.

(B) devido ao quadro apresentado, a paciente deve
receber VNI de imediato para assegurar a
oxigenagdo adequada.

(C) o exame clinico deve ser realizado em dois
momentos distintos, intervalo de 2h no minimo,
por médicos diferentes, devidamente capacitados,
desde que ndo participem das equipes de
captacdo ou de transplantes.

(D) dentre os pré-requisitos basicos para a abertura
do protocolo de morte encefélica, esta observacéo
clinica de no minimo 6h se houver leséo
neurolégica direta ou 24h para lesdao hipoxica-
isquémica, devendo ser mantida sem drogas
depressoras do sistema nervoso central por um
periodo predeterminado.

(E) na PCR, deve-se iniciar imediatamente
compressdes torécicas, frequéncia de
80-100/min, profundidade de 5-6 cm, mantendo
ciclos de 30 compressdes/2 ventilacGes até a
intubacdo. Evitar interrupcbes nas compressdes
para maximizar a perfusédo cerebral e coronariana
até que seja possivel fazer a desfibrilagdo.

45

Paciente masculino de 82 anos d4 entrada na UPA
levado por vizinho que o encontrou caido no chéo
da sala, confuso e sem conseguir se levantar. O
paciente é diabético tipo 2 ha 20 anos, em uso de
insulina NPH e Metformina. Relata que havia se
queixado de tremores e sudorese intensa na
manh& anterior, mas se negou a comer mais. Ao
exame, encontra-se confuso, letargico, pele fria,
pegajosa, paralisia flacida, meningismo, cefaleia
intensa e fotofobia. PA =75/58 mmHg; FC =48 bpm;
FR=24ipm; HGT =35 mg/dL. Nota-se incapacidade
de esvaziamento vesical. ECG = 10, leve anisocoria
e reflexo fotomotor lentificado. Presenca de
equimose e edema na regido temporal e parietal
esquerda. Ndo ha sangramento ativo. Foi realizada
atomografia de crédnio com a seguinte imagem:

Sobre esse caso e diretrizes mais recentes do
ATLS, é correto afirmar que

(A) a principal hipétese diagnéstica apresentada é de
um hematoma epidural.

(B) o paciente estd apresentando um choque
distributivo do tipo medular.

(C) possui indicagdo de  benzodiazepinicos,
lorazepam e diazepam, para profilaxia de crises
convulsivas.

(D) séo parametros que devem ser atingidos:
temperatura = 36-38 °C; oximetria de pulso = 94%;
PAS = 80 mmHg e glicemia entre
80-200 mg/dl.

(E) no fluxo de atendimento do trauma, a primeira
medida a ser tomada ao entrar na UPA é avaliar o
nivel de consciéncia, a pupila e o reflexo fotomotor
para fechar o diagnéstico de TCE.
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As arboviroses configuram-se como um grande
problema de salde publica global, destacando-se
entre as principais categorias de Doencas
Tropicais Negligenciadas (DTN). Considere a
seguinte imagem:

Fonte: Thais de 53 Batista.

Em relacdo a seu manejo na emergéncia, seguindo
0 Guia Prético de Arboviroses Urbanas — Atencéo
Primaria a Saude de 2024, assinale a alternativa
correta.

(A) Sdo sinais de alarme da dengue: vomitos
persistentes; acumulo de liquidos em cavidades;
hipotensdo postural e diminuicdo progressiva do
hematdcrito.

(B) Orienta-se pedir o antigeno NS1 até 5° dia do
inicio dos sintomas de dengue, a sorologia IgM a
partir do 6° dia de inicio dos sintomas da dengue
e a sorologia IgM a partir do 6° dia para
Chikungunya.

(C) Na Chikungunya, a artralgia € poliarticular,
simétrica, em grande e pequenas articulacdes,
podendo ter edema, cuja droga de escolha na fase
aguda é o AINE ou prednisona.

(D) A imagem representa a prova do lago, teste facil
de ser feito na UBS/UPA. Ele deve ser feito em
todas as pessoas com suspeita de dengue que
ndo tém sangramento espontaneo e, se negativo,
exclui a dengue.

(E) Na gestante diabética com suspeita de dengue,
sem sinais de alarme, a hidratacdo deve ser
endovenosa, em leito de observacdo, sem
obrigacdo de exames. O retorno é diario e a
hidratacéo oral deve ser feita por até 24-48h apds
o primeiro dia sem febre, sendo opcional a
notificacéo.

a7

Qual das seguintes situacdes de emergéncia
possui manejo atual mais adequado segundo a
literatura?

(A) No caso de DMIIl, com confusdo mental nos
Ultimos 45 minutos apo6s o uso da insulina
subcutdnea, em que a paciente continua
cooperativa, confusa, com degluticdo preservada,
HGT com resultado de 50 mg/dL, a conduta inicial
mais adequada é glicose 50 mg EV imediata.

(B) No caso de corte em pescogo com uma linha de
pipa adicionada a cerol, em que, ja na admissao,
notam-se rouquiddo, hematoma cervical de
moderado volume e aumentando, apresentando
dificuldade de respirar e dessaturando, a conduta
imediata é a estabilizagdo hemodinamica, cateter
nasal de oxigénio e acionar cirurgia para estancar
0 sangramento.

(C) No caso de Pneumotdrax hipertensivo associado
a instabilidade hemodinamica, imediatamente,
deve ser feita a insercdo de uma agulha de grosso
calibre (28-36 French) no segundo espago
intercostal, logo posterior a linha axilar média do
hemitérax afetado. A agulha deve ficar no local
enquanto a drenagem pleural é realizada para
prevenir recidiva e tratar definitivamente a les&o.

(D) No caso de uma paciente agitada, afirmando que
vai se matar, em cujo manejo apresenta ideagéo
sem planejamento, sem automutilacdo, sem
tratamento prévio e sem histérico de abuso de
alcool, possuindo alto risco de autoexterminio, ela
deve ser contida, internada e seguida por
psiquiatra.

(E) Agricultor, ap6s pegar um morcego vivo, €
mordido em mao direita. O manejo é de raiva
grave, para o qual o soro deve ser aplicado na
lesdo, respeitando-se a dose preconizada. O
restante deve ser aplicado via intramuscular no
gluteo ou vasto lateral da coxa.
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Paciente masculino de 45 anos da entrada na UPA com febre, tosse produtiva com expectoragcdo amarelada,
dor toracica ao inspirar do lado direto e dispneia progressiva ha 4 dias. Relata ser portador de HIV, tendo
sido diagnosticado ha 8 anos, em uso irregular de Terapia Antirretroviral (TARV). Ultima contagem de CD4
ha 3 meses: 100 células/mm?3 e carga viral detectavel. Ao exame, encontra-se confuso, desidratado, com
capacidade de deglutir presente, sem nauseas, PA = 80/60 mmHg, FR = 32 ipm, SatO, = 92%, TA = 39 °C,
ausculta pulmonar diminuida a direita. Hemograma: leucécitos = 18900, U = 45 mg/dl e aguardando outros.
Foi solicitada radiografia de térax que apresentou a seguinte imagem:

Considerando o caso relatado, a evolugdo das doencas pulmonares, os protocolos de saldde e as
recomendacdes da Sociedade Brasileira de Pneumologia 2018, assinale a alternativa correta.

(A) O paciente possui indicagcdo de internacdo em ambiente de enfermaria. Iniciar tratamento empirico com
Azitromicina 500 mg 1 x dia por 5 dias, orientando o paciente sobre o0s sinais que indicam piora.

(B) Preconizar o uso do Raios X de térax ao invés da USG de térax na pneumonia comunitaria por apresentar maior
sensibilidade e maior acuracia na identificacdo de alteragbes parenquimatosas como consolidacdes, padrdo
intersticial focal, lesdes subpleurais e anormalidades na linha pleural.

(C) Cerca de 1 minuto apds a dipirona EV para hipertermia, o paciente iniciou prurido, sincope, nauseas, sibilos e
hipotensdo. Nesse caso, a melhor conduta é a ressuscitacdo volémica cuidadosa, adrenalina IM na face
anterolateral da coxa, seguida pela avaliagdo da necessidade de infusdo continua.

(D) Paciente, no terceiro dia de internagéo, evolui com piora da dor toracica, da dispneia, sinal de esforgo para
respirar, hemoptise, pele fria, confusdo mental, turgéncia de jugular e hipotenséo refrataria e d-dimero de 8000
ng/ml. Nesse caso, a conduta terapéutica de imediato é a anticoagulagéo plena.

(E) Na drenagem toracica, o médico sofre acidente profundo com agulha que tem o sangue do paciente. Nesse
caso, deve-se lavar de imediato o local perfurado com agua e sabao, abrir CAT, notificar o SINAN, confirmar
exame soroldgico, além de solicitar sorologia para hepatite B e C do paciente. Iniciar a PEP com Dolutegravir
por 28 dias no maximo nas primeiras 2 horas apoés o acidente.
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A respeito das Diretrizes Brasileira de Cardiologia
em 2025, é correto afirmar que

(A) na emergéncia hipertensiva da disseccdo aguda
de aorta, deve-se promover controle da dor com
morfina, e o nitroprussiato é a primeira droga a ser
feita nesse grupo.

(B) naemergéncia dos pacientes com Fibrilagdo Atrial
sem instabilidade hemodinamica, cujos sintomas
iniciaram certeiramente h& 36h, é necessério
internar e realizar a cardioverséo.

(C) em individuos com ftriglicérides = 500 mg/dL de
forma persistente, recomenda-se o uso de
estatina para reduzir o risco de pancreatite.

(D) em paciente com SARS-CoV-2 que usa losartana
ou captopril para hipertensé@o ou outras condi¢des
clinicas, devem ser mantidas as medicacdes,
mesmo sabendo que a fisiopatologia da COVID-
19 envolve o sistema renina angiotensina
aldosterona.

(E) é recomendado, em pacientes com Acidente
Vascular Isquémico (AVCIl) e PA = 185/110
mmHg, que ndo receberam trombolitico e nado
tenham comorbidades, reduzir a PA em 20%
durante as primeiras 24h apés inicio do AVCI.

50

Assinale a alternativa que apresenta a conduta
adequada em uma emergéncia.

(A) Paciente que apresenta a forma
meningoencefélica da tuberculose deve ser
tratado por 2 meses com etambutol, isoniazida,
rifampicina, pirazinamida, seguindo depois, por
mais 4 meses, com isoniazida e rifampicina,
associadas a prednisona por 4 semanas em dose
plena.

(B) Em pacientes afogados inconscientes, a agua
deve ser retirada, preferencialmente, na posicéo
vertical ou com a cabeca acima do corpo,
deitando-o em decubito lateral. Apds, tentar
drenar a agua aspirada ou fazer a manobra de
Heimlich.

(C) Em uma fratura ou luxagéo, a imobilizacéo deve
ser feita no atendimento extra-hospitalar, mas o
alinhamento deve ser deixado a cargo do
ortopedista no intra-hospitalar. Realizar analgesia
e, se a fratura for exposta, deve-se fazer
cefalosporina de primeira geracdo como a
cefuroxima.

(D) Em paciente que, apds 8 dias de término de
tratamento em ITU com clindamicina, apresenta
diarreia com fezes aquosa e muco, dor abdominal
em cdlica, febre e sinais de desidratacdo, devem
ser realizadas, de imediato, colonoscopia,
hidratacéo vigorosa e administragdo de tiorfan e
vancomicina 125 mg, VO, 6/6h.

(E) Em caso de, apds ingestdo de alcool, o individuo
apresentar sinais de embriaguez, vomitos, dor
abdominal em faixa, visdo turva parecendo
“tempestade de neve”’, podendo evoluir com
taquipneia, confusdo e hipotensdo associadas a
gasometria com acidose metabdlica com anion
gap aumentado, € necessério, imediatamente,
fazer fomepizol, etanol ou hemodidlise.
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Instrucbes para a Prova Discursiva

A Prova Discursiva (Redacdo) seré avaliada de acordo com a Tabela 12.1 do Edital de abertura do certame:

1.
2.

3.
4.

Atendimento ao tema e seu desenvolvimento / Informatividade e argumentacéo.

Coesao intra e entre paragrafos (referencial e sequencial, diversificada e recorrente) / Coeréncia (progressao,
articulagdo, ndo-contradig&o).

Atendimento a estrutura textual proposta (organizacéo do texto dissertativo-argumentativo e dos paragrafos).

Modalidade gramatical: pontuacéo, grafia (inclusive legibilidade), concordéncia, regéncia e colocacéo
pronominal.

O(A) candidato(a) dispora de, no minimo, 20 (vinte) e, no maximo, 30 (trinta) linhas para elaborar a Versao Definitiva
da Redacdo, sendo desconsiderado para efeito de avaliacdo qualquer fragmento de texto que for escrito fora do
local apropriado, que estiver abaixo de 20 (vinte) linhas ou ultrapassar a extensdo de 30 (trinta) linhas permitidas
para a elaboracéo de seu texto, considerando tamanho de letra proporcional para a linha da folha de redacao.

A Folha de Verséo Definitiva da Prova Discursiva sera o unico documento valido para a avaliagédo. O rascunho, no
Caderno de Questfes, € de preenchimento facultativo e ndo valera para a finalidade de avaliagdo da Prova
Discursiva.

O(A) candidato(a), para a Prova Discursiva:

a)
b)
c)

d)

devera apresentar a sua Redacao redigida no espaco proprio da Folha de Versao Definitiva, sendo que podera
utilizar o rascunho contido no Caderno de Questdes, sem que ele seja considerado para a avaliago;

devera elaborar sua Redagéo, escrevendo de forma legivel, com caneta esferografica transparente de tinta na
cor azul ou preta;

ndo devera destacar qualquer parte da Folha de Verséo Definitiva, nem escrever nos espacos reservados a
organizadora;

deverd seguir e obedecer as Instru¢des constantes do Caderno de Questbes e na Folha de Versédo Definitiva
que se incorporam como documentos oficiais da Selecao.

O(A) candidato(a) tera sua Prova Discursiva avaliada com nota 0 (zero) e estara, automaticamente,
eliminado(a) do Concurso Publico se:

a)
b)
c)
d)
e)

f)

nao desenvolver o tema proposto, ou seja, fugir ao tema proposto;

ndo desenvolver o tema na tipologia textual exigida;

apresentar acentuada desestruturacao na organizagao textual ou atentar contra o pudor;

redigir seu texto a lapis, ou a tinta em cor diferente de azul ou preta;

nao apresentar sua Prova Discursiva na Folha da Versao Definitiva, entrega-la em branco, ou desenvolvé-la
com letra ilegivel, com espagamento excessivo entre letras, palavras, paragrafos e margens;

apresentar identificacdo de qualquer natureza (nome parcial, nome completo, outro nome qualquer, nimero(s),
letra(s), sinais, desenhos ou codigos).
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Prova Discursiva

Texto 1

Com os avancos tecnologicos recentes, a medicina tem passado por profundas transformages. Inteligéncia
Artificial, prontuarios eletronicos, telemedicina e algoritmos diagnésticos tém agilizado processos e permitido maior
precisdo em tratamentos. No entanto esse progresso também levanta questionamentos éticos importantes: até que
ponto a tecnologia pode substituir o contato humano? Estudos indicam que a relacdo médico-paciente é fundamental
para o sucesso do cuidado, ja que escuta ativa, empatia e acolhimento influenciam diretamente na recuperacao. Se
a saude se tornar excessivamente automatizada, corre-se o risco de criar um atendimento impessoal, mecanico e
distante das necessidades emocionais do paciente. Assim, o grande desafio atual é equilibrar eficacia tecnolégica
com sensibilidade humana.

Fonte: Conselho Federal de Medicina — CFM, 2023.

Texto 2

Durante a pandemia de Covid-19, a telemedicina ganhou espaco e se consolidou como uma alternativa viavel
para ampliar o acesso a saude no Brasil. Com ela, pessoas em regifes remotas puderam receber atendimento
especializado e orientacdes sem precisar se deslocar. Entretanto, a expanséao rapida desse servico trouxe debates
sobre privacidade de dados, formacdo dos profissionais e possiveis desigualdades. Nem todos 0s pacientes
possuem internet adequada, dispositivos compativeis ou alfabetizagdo digital suficiente, o que pode reforcar a
excluséo de grupos vulneraveis. Dessa forma, a tecnologia mostra seu potencial de inclusdo, mas também os riscos
de aprofundar desigualdades existentes se ndo houver politicas publicas que garantam acesso igualitario.

Fonte: ministério da saude — secretaria de atencéo primaria, 2022.
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PREFEITURA MUNICIPAL DE JOINVILLE-SC INSTITUTO AOCP

Com base nos textos de apoio apresentados e em seus conhecimentos, elabore um texto
dissertativo-argumentativo, em modalidade escrita formal da lingua portuguesa, sobre o tema “Tecnologia e
medicina: como equilibrar ainovagao e a ética com o atendimento humano”.
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