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01. Paciente do sexo feminino, 65 anos, procura atendimento em pronto-socorro com queixa de
dispneia a pequenos esforgos. Os sintomas pioraram nos ultimos dias. Ao exame fisico, detecta-se
presencga de terceira bulha e ecocardiograma mostra fragdo de ejecao de 30%, com aumento das
camaras esquerdas. Sobre a terapia farmacoldgica a ser empregada nesse paciente, assinale a
alternativa correta.

A) Os diuréticos de alga endovenosos sdo farmacos essenciais para tratar a descompensacdo
aguda da paciente

B) Os betabloqueadores devem ser obrigatoriamente suspensos durante o periodo de internagéo
da paciente.

C) Os bloqueadores do sistema renina-angiotensina estdo indicados, independente da funcdo
renal da paciente.

D) Os vasodilatadores devem ser mantidos na fase aguda do tratamento, independente da pressao
arterial da paciente.

02. Paciente do sexo masculino, de 60 anos de idade, procura o pronto-socorro queixando-se de
palpitacdo. Exceto pela frequéncia cardiaca elevada, o exame fisico é normal. O ECG mostra uma
taquicardia regular, com QRS estreito, sem onda P visivel. Qual a droga mais indicada para o
tratamento?

A) Adenosina.
B) Digoxina.
C) Flecainida.

D) Amiodarona.

03. Paciente do sexo masculino, 64 anos, chega a um pronto-socorro queixando-se de dor



precordial e subitamente perde a consciéncia. Ndo se observa presenca de pulso no exame fisico,
mas o monitor mostra ritmo sinusal. Qual a proxima conduta a ser tomada?

A) Abrir a via aérea, realizar duas ventilagdes de resgate e avaliar se ha retorno da circulagdo
espontanea.

B) Tentar palpar o pulso do paciente, novamente, para confirmar a parada cardiovascular, antes
de iniciar o atendimento.

C) Iniciar compressoes toracicas intensas e rapidas, alternadas com ciclos de ventilacdo (30
compressoes: 2 ventilagdes).

D) Desfibrilagdo imediata com carga de 120 a 200J (desfibriladores bifasicos) ou 200 a 360)
(desfibriladores monofasicos).

04. Paciente de 45 anos de idade, sexo feminino, apresenta hipertensao leve hda um ano, que
persiste apesar de ter adequado estilo de vida saudavel. Qual a melhor das drogas a ser utilizada
para iniciar o tratamento da HAS dessa paciente?

A) Clonidina.
B) Captopril.
C) Hidralazina.

D) Alfa metil dopa.

05. Paciente do sexo feminino, assintomatica, procura um cardiologista porque apresenta niveis
elevados de colesterol-LDL e triglicérides. O exame fisico e ECG sdo normais. Avaliado seu risco
cardiovascular pelos escores de Framinghan e da AHA/ACC que mostraram risco de morte em
torno de 15% em 10 anos. Qual grupo de drogas hipolipemiantes podera ser mais Util para essa
paciente?

A) Ezetimibe.
B) Niacina.
C) Fibrato.

D) Estatina.

06. Paciente do sexo masculino, 60 anos, com queixa de angina frequente, foi submetido a



cateterismo que mostrou lesdo coronariana grave mas se optou por tratamento clinico. O paciente
ja esta utilizando beta-bloqueador. Qual a droga a ser acrescentada com maior beneficio para o
paciente?

A) Diltiazen.
B) Anlodipina.
C) Trimetazidina.

D) Dinitrato de isosorbida.

07. Paciente do sexo masculino, 65 anos, hipertenso e diabético, procura o cardiologista para
consulta de rotina. Seu exame fisico é normal, mas devido a idade somado ao fato da presencga de
DM, o médico realiza a determinagdo do indice tornozelo-braquial (ITB). O valor encontrado foi
0,8. O paciente tem diagndstico de doenca arterial obstrutiva periférica (DAOP)?

A) N3o, este valor de ITB é normal.
B) Sim, trata-se de DAOP de grau leve.
C) Sim, trata-se de DAOP de grau severo.

D) Sim, trata-se de DAOP de grau moderado.

08. Criancga do sexo masculino, 6 anos de idade, apresenta resfriado de repeti¢do. Procurou o
pediatra que auscultou B2 desdobrada fixa e constante e sopro sistélico em foco pulmonar e o
encaminhou ao cardiologista. Qual a mais provavel etiologia do quadro acima?

A) Estenose pulmonar.
B) Coarctagdo da aorta.
C) Comunicacdo interatrial.

D) Comunicacdo interventricular.

09. Paciente do sexo masculino, 60 anos, vem se queixando de dispneia a moderados esforcos. Ao
exame fisico, observa-se, ictus aumentado e desviado para baixo e para esquerda, presenca de
terceira bulha e sopro sistélico (+/4) em foco mitral. O eletrocardiograma mostra baixa voltagem



em derivagGes precordiais. Qual o mais provavel diagnéstico?
A) Cardiomiopatia de Takotsubo.

B) Cardiomiopatia dilatada.

C) Endomiocardiofibrose.

D) Amiloidose cardiaca.

10. Paciente do sexo masculino, 20 anos, estudante de medicina, apds quadro diagnosticado como
"virose", passou a apresentar dispneia a pequenos esforgos. O exame fisico mostrava presenca de
32 pulha, turgéncia jugular de (++/4) a 30 graus e estertores nas bases pulmonares. O ECG
apresentava apenas taquicardia sinusal e o ecocardiograma mostrava dilata¢do das quatro
cavidades e fragdo de ejecao de 35%. Com a suspeita de miocardite, foi decidido realizar bidpsia
do endocérdio, sendo observado infiltrado inflamatério difuso de grau moderado. Qual o
tratamento mais adequado no momento?

A) Inclusdo de ciclosporina que pode diminuir a evolugdo para disfungdo ventricular.
B) Inclusdo de diurético e drogas vasoativas com o objetivo de obter estabilidade hemodinamica.

C) Inclusdo de prednisona em altas doses, dado a presenca de dilatacdo de camaras e disfungéo
sistolica.

D) Inclusdo de betabloqueador em doses altas com o objetivo diminuir a evolucdo da disfuncado
ventricular.

11. Paciente de 26 anos, apds teste de aptidao fisica, foi admitido na emergéncia por mialgia e
urina escura. Mencionou também que durante o teste de aptidao teria caido e batido a cabeca no
chdo. Tomografia contrastada de cranio realizada nas primeiras 6 horas de internamento foi
normal. No trés primeiros dias, observa-se a seguinte curva de creatinina: dia 1 = 0,7 mg/dl / dia 2
= 3,3 mg/dl/ dia 3 = 8,1 mg/dl. Sumario de urina mostrava Hb+++ e hemacias 2/campo. Com base
nesses dados, qual a principal hipétese para a insuficiéncia renal aguda desse paciente?

A) Hipovolemia.
B) Rabdomidlise.

C) Necrose tubular aguda.



D) Nefropatia por contraste.

12. Paciente, diabético, 68 anos, assintomatico, procura seu médico por “alteracdo no sumario de
urina”. Por duas ocasides foi evidenciado no sumario de urina nitrito positivo e mais de 10
leucécitos por campo e na urinocultura 100.000 ufc/ml de E.coli. Diante desse caso, a conduta
mais adequada é:

A) fazer antimicrobiano em dose Unica.
B) fazer antimicrobiano por trés dias.
C) fazer antimicrobiano por sete dias.

D) fazer vigilancia periddica, expectante.

13. Paciente masculino, 45 anos, etilista pesado, cirrético, internado por descompensag¢ao da
doenga de base, evolui com desorientagao e sonoléncia. Familiar refere que paciente apresentou
melena até 3 dias atras e apds ndo teve mais evacuagoes. Ao exame, encontra-se em Glasgow 13
(AO 3, RV 4, RM 6), com flapping, exame abdominal com RHA presentes, ascite ndo tensa.
Hemograma com discreta anemia, eletrdlitos normais. Realizou EDA no dia do sangramento,
evidenciando-se varizes de es6fago, submetidas a escleroterapia. Realizada paracentese
diagndstica hoje, com retirada de 40ml de liquido amarelo citrino, com citolégico mostrando 250
leucdcitos, sendo 80 neutréfilos e dosagem de albumina no liquido de 1,8g/dl. Foi iniciado
propranolol para profilaxia de ressangramento das varizes. Em uso de espironolactona e
furosemide. Qual fator que provavelmente causou o quadro neurolégico neste paciente?

A) Hemorragia digestiva associada a constipacgdo.
B) Hipovolemia secundaria a paracentese.
C) Uso de espironolactona e furosemide.

D) Peritonite bacteriana espontanea.

14. Paciente masculino, 35 anos, previamente higido, admitido na UPA por apresentar
hematoquezia volumosa hoje, seguida de sincope. Nega uso de medicacdes. Ao exame,
encontra-se hipocorado, com FC 120 bpm, PA 110/80 mmHg (deitado) e PA 80/60 mmhg sentado,



sem outras alterag¢des significativas no exame fisico. Hemoglobina 8mg/dl. Realizada passagem de
sonda nasogdstrica com drenagem de pequena quantidade de residuo amarronzado. Puncionado
acesso venoso e prescrita reposicdo volémica. Nesse contexto, qual o exame a ser indicado a
seguir?

A) Angiografia mesentérica.
B) Endoscopia digestiva alta.
C) Retossigmoidoscopia.

D) Colonoscopia.

15. Paciente de 32 anos, asmatico, em tratamento ha 3 meses em uso budesonida (400 mcg/dia) e
formoterol 24 mcg/dia. Refere que ha um més vem apresentando 3 crises noturnas semanais e
necessidade de uso de salbutamol spray de 3-4 vezes por semana. Nega sintomas de obstru¢ao ou
prurido nasal e refluxo e faz bom controle ambiental. Encontra-se assintomdtico e com exame
fisico normal. Qual seria a melhor estratégia terapéutica para esse paciente?

A) Aumentar dose do corticoide inalatério e manter dose de formoterol.
B) Prescrever corticoide oral em doses baixas e manter esquema atual.
C) Associar antileucotrieno e manter doses de corticoide inalatério.

D) Iniciar drogas anti IgE e aumentar dose do corticoide inalatério

16. Homem de 45 anos comparece para consulta de rotina com os seguintes exames: Glicemia de
jejum 102mg/dl, glicemia 2h apds 75g de glicose oral 185mg/d|. E sedentario e tem dieta rica em
gorduras animais. Seu peso é 66,7 Kg e atura é 1,65m. Isoladamente qual a melhor estratégia
preventiva nesse caso?

A) Perder 5% do peso corporal.
B) Iniciar Glimeperida 1mg por dia.
C) Dieta pobre em gorduras animais.

D) Atividade aerdbica 150 minutos semanais.



17. O SUS conta, em cada esfera do governo, sem-prejuizo das fun¢des do Poder Legislativo,
com as seguintes instancias colegiadas:

a)Conferéncia de Saude e Comissdo Gestora de Saude;
b)Conferéncia de Saude e Conselho de Saude;

c)Conselho de Saude e Assembleia Deliberativa de Usudrios;
d)Conferéncia de Saude e Assembleia Deliberativa de Usudrios;

e)Conselho de Saude e Comissdo Gestora de Saude.

18. ALei8.080/90 preconiza que o processo de planejamento e orcamento do SUS seja:
a)Ascendente.

b)Descendente.

c)Transversal.

d)Centralizado.

19. "Permite transferir a responsabilidade e os recursos necessarios para exercerem a gestdo do
Sistema Unico de Saude sobre as a¢des e os servicos de satde prestados em seu territério".

O conceito faz referéncia a:
a)Humanizagdo.
b)Municipalizagao.
c)Estratégia Saude da Familia.

d)Comissdo Bipartite.

20. Segundo o Art. 72 da Lei n2. 8080/90, s3o principios do Sistema Unico de Satde (SUS)
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