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INSTRUCOES

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

- contém 40 (quarenta) questoes;

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

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

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

Execucdo desse certame.
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POLITICAS PUBLICAS DE SAUDE

QUESTAO 01 - De acordo com o disposto na Portaria n? 2.436/2017, a Politica Nacional de Atencdo
Basica considera os termos Atengao Basica (AB) e Atencdo Primaria a Saude (APS), nas atuais

concepgdes, como termos , de forma a ambas os principios e as diretrizes
definidas neste documento.

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

A) equivalentes - associar a

B) distintos - distinguir de

C) discordantes - discernir entre

D) contraditérios - distinguir e discernir entre
E) incompativeis - associar e ligar a

QUESTAO 02 - Em relacdo & Atencdo Bdsica, analise as assertivas abaixo e assinale V, se
verdadeiras, ou F, se falsas.

( ) E o conjunto de agdes de salde individuais, familiares e coletivas.
() Acgodes de saude que envolvem cuidados paliativos e vigildncia em saude.
( ) As equipes assumem responsabilidade sanitaria sobre territdrio definido.

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

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

QUESTAO 03 - De acordo com a Portaria n® 2.436/2017, s&o responsabilidades comuns a todas as
esferas de governo:

I. Planejar, apoiar, monitorar e avaliar as acdes da Atencgdo Basica nos territérios.
II. Garantir provimento e estratégias de fixacdo de profissionais de salide para a Atencdo Basica.
III. Inserir a Estratégia de Saude da Familia em sua rede de servicos como a estratégia prioritaria de
organizacao da Atengdo Basica.
IV. Contribuir com o financiamento tripartite para fortalecimento da Atengdo Basica.

Qual estao INCORRETAS?

A) Apenas 1.

B) Apenas III.

C) Apenas Il e 1V.
D) Apenas I, II e III.
E)I, II, Il e IV.

Execugdo: Fundatec i
NIVEL SUPERIOR
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QUESTAO 04 - Assinale a alternativa INCORRETA considerando o Estatuto da Pessoa Idosa (2003)
e suas alteragoes.

A) E instituido o Estatuto da Pessoa Idosa, destinado a regular os direitos assegurados ds pessoas
com idade igual ou superior a 65 anos.

B) Se a pessoa idosa ou seus familiares ndo possuirem condicdes econOmicas de prover o seu
sustento, impde-se ao poder publico esse provimento, no @mbito da assisténcia social.

C) Incumbe ao poder publico fornecer as pessoas idosas, gratuitamente, préteses, orteses e outros
recursos relativos ao tratamento, habilitacao ou reabilitagao.

D) Em todo atendimento de saude, os maiores de 80 (oitenta) anos terdo preferéncia especial sobre
as demais pessoas idosas, exceto em caso de emergéncia.

E) E assegurado o direito a acompanhante a pessoa idosa internada ou em observagdo, devendo o
orgao de saude proporcionar as condicoes adequadas para sua permanéncia em tempo integral.

QUESTAO 05 - Segundo o Estatuto do Idoso, os casos de suspeita ou confirmacdo de violéncia
praticados contra pessoas idosas serdo objeto de notificagdo compulséria pelos servigos de saude
publicos e privados a autoridade sanitaria, bem como serdo obrigatoriamente comunicados por eles a
qualquer dos seguintes érgdos:

I. Conselho Municipal da Pessoa Idosa.

II. Conselho Interfederativo da Pessoa Idosa.
III. Conselho Estadual da Pessoa Idosa.
IV. Defensoria Publica da Pessoa Idosa.

Quais estao corretos?

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

Execugdo: Fundatec i
NIVEL SUPERIOR
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CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

QUESTAO 06 - A respeito de indicadores de salde, analise as assertivas abaixo:

I. Um indicador é uma variavel, caracteristica ou atributo de Estrutura, Processo ou Resultado,
baseada em Donabedian (1980, 1990), que é capaz de sintetizar e/ou representar e/ou dar maior
significado ao que se quer avaliar.

II. O componente Estrutura inclui a relagao entre categorias de recursos humanos existentes, tal
como o nimero de agentes comunitarios de salde ou de profissionais de enfermagem.

ITI. O componente Processo inclui a relagdo entre as atividades de distintos profissionais, tal como
numero de atividades sobre salde reprodutiva realizadas para adolescentes no servico de salde
ou numero de primeira consulta ginecoldgica para gestantes.

IV. Entre os componentes adotados na construgcao de um indicador, pode-se avaliar as relagdes que
permitem a analise de quanto cada componente influencia o outro, tal como a relagao
estrutura/processo, avaliando a relagdo entre recursos existentes e a produtividade.

Quais estdo corretas?

A) Apenas III.

B) Apenas I e IV.

C) Apenas II e 1V.
D) Apenas I, II e III.
E)I, II, IlI e IV.

QUESTAO 07 - A respeito da utilizacdo da epidemiologia em salde, considerando os termos comuns
usados na interpretacao da literatura médica para exames diagndsticos, analise as assertivas abaixo,
assinalando V, se verdadeiras, ou F, se falsas.

( ) A probabilidade pos-teste € igual a chances pos-teste / (1 + chances pos-teste).

( ) Através de um nomograma, pode-se calcular a probabilidade pds-teste usando a probabilidade
pré-teste e a razao de verossimilhanga, sem ter que converter a probabilidade pré-teste em
chances.

( ) A razdo de verossimilhanga negativa é a razdo entre a probabilidade de um resultado negativo de
exame entre pacientes sem a doencga e a probabilidade de um resultado positivo entre pacientes
com a doenga.

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

A)V-V-F
BYV-F-V
C)V-F-F
D)F-V-V
EYF-F-V

QUESTAO 08 - No campo da ética médica ou bioética, assinale a alternativa INCORRETA.

A) No estabelecimento de prioridades nas politicas publicas de salde, os gestores tém utilizado
balizamentos, entre eles, as bases epidemioldgicas e demograficas, a vulnerabilidade do agravo,
0s recursos, a tecnologia disponivel e a efetividade dos procedimentos.

B) Como Norma Diceoldgica, é direito do médico recusar-se a realizar atos médicos que, embora
permitidos por lei, sejam contrarios aos ditames de sua consciéncia.

C) Como Norma Diceoldgica, é direito do médico realizar a procriagdo medicamente assistida, desde
que seja com o objetivo de criar embrides com a finalidade de escolha de sexo.

D) Como Norma Deontoldgica, é vedado ao médico abreviar a vida do paciente, ainda que a pedido
deste ou de seu representante legal.

E) Como Norma Deontolégica, é vedado ao médico liberar copias do prontuario sob sua guarda exceto
para atender a ordem judicial ou para sua propria defesa, assim como quando autorizado por escrito
pelo paciente.

Execugdo: Fundatec i
MEDICOS
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QUESTAO 09 - Na sala vermelha, paciente politraumatizado em atendimento por colisdo carro
versus carro. Na admissdo, paciente desperto, verbalizando dor em gradil costal esquerdo e
dispneia. Ao exame clinico, o paciente apresenta frequéncia respiratéria de 30, ausculta pulmonar
reduzida a esquerda e saturacdo de oxigénio de 90% em ar ambiente. Os pulsos radiais se
apresentam filiformes, com tempo de enchimento capilar de 4 segundos. Pressdo arterial de 80 x 40
e frequéncia cardiaca de 135. Sobre o caso clinico exposto, analise as assertivas abaixo:

I. O uso do ultrassom a beira-leito tem maior sensibilidade para diagndstico de pneumotdrax do
gque a radiografia de térax em posicao supina.
II. Se no RX de térax houver 9 arcos costais contiguos fraturados em um Unico local, sem evidéncia
de separagdo costocondral, o diagndstico de térax instavel é fechado.
III. Se realizado ultrassom a beira-leito e observado a presenca de /ung-point a esquerda, esta
indicada a descompressao toracica com agulha, seguida de toracostomia com drenagem pleural
ipsilateral.

Quais estdo corretas?

A) Apenas I.

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

QUESTAO 10 - Em relagdo aos traumas de extremidades, analise as assertivas abaixo e assinale V,
se verdadeiras, ou F, se falsas.

( ) Se existir fratura exposta, o uso de antimicrobiano profilatico estd indicado precocemente,
sendo as cefalosporinas de primeira geragao a principal escolha.

( ) A presenca de pulso distal palpavel exclui a presenca de sindrome compartimental.

( ) O diagnédstico de sindrome compartimental necessita da mensuracdo da pressao de
compartimento.

( ) Se fratura exposta com evidéncia de sangramento arterial ativo, a primeira medida a ser
adotada é o uso de torniquete.

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

B)F-V-V-F
CV-F-F-V
D)F-F-V-F
E)V-F-F-F

QUESTAO 11 - Sobre o acidente escorpidnico, € INCORRETO afirmar que:

A) A principal manifestacdo local é a dor, que se instala quase imediatamente.

B) O veneno atua nos canais de sédio, provocando liberacdao de neurotransmissores.

C) Acidentes moderados apresentam, além da dor local, sudorese, hipotensdo, nauseas e arritmias.

D) Acidentes graves podem apresentar sintomas neuroldgicos, insuficiéncia cardiaca e edema agudo
de pulmao.

E) O veneno escorpionico pode provocar miocardite e elevacdo de troponina.

Execucado: Fundatec ) A
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QUESTAO 12 - Paciente vitima de traumatismo cranioencefélico, que chega no departamento de
emergéncia com a via aérea pérvia, apresentando abertura ocular ao estimulo doloroso, gemente
(emitindo sons incompreensiveis), hemiplégico a esquerda e localizando o estimulo doloroso a
direita. Sobre esse atendimento, é correto afirmar que o paciente apresenta pontuacdo na
Escala de Coma de Glasgow e indicacdo e protecdo de via aérea imediata
através da intubacao orotraqueal.

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

A) 9 - apresenta
B) 5 - apresenta
C) 9 - ndo apresenta
D) 6 — apresenta
E) 5 - ndo apresenta

QUESTAO 13 - Sobre o atendimento de pacientes vitimas de politrauma, relacione a Coluna 1 a
Coluna 2, associando a ordem correta de prioridade de tratamento das lesdes (maior prioridade para
menor).

Coluna 1

1. Ferimento aberto em térax anterior.

2. Hipotensao arterial e taquicardia.

3. Presenca de sangramento em via aérea.

4. Amputagao traumatica de halux, sem sangramento ativo.
5. Paciente comatoso.

QUESTAO 14 - Assinale a alternativa INCORRETA sobre a sincope.

A) E definida como uma perda da consciéncia e do tdnus postural transitéria com recuperacdo rapida
e espontdnea sem intervencdo médica.

B) A que ocorre com paciente em posicao deitada sugere, por sua vez, o diagndstico de arritmia.

C) Os movimentos tonico-clonicos sdo frequentemente associados a sincope.

D) O ECG consegue fazer diagnéstico somente em 2 a 9% dos casos, por isso ndo ha necessidade de
solicitar quando quadros classicos de sincope neuromediada.

E) A sincope associada a doencas cardiovasculares apresenta maior risco de eventos adversos,
devido a sua associacdo com morte subita.

Execucado: Fundatec ) A
MEDICO (MEDICINA DE EMERGENCIA - UPA)
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QUESTAO 15 - Em relacdo as emergéncias hiperglicémicas, analise as assertivas abaixo e assinale
V, se verdadeiras, ou F, se falsas.

( ) Na cetoacidose diabética, a auséncia completa ou relativa de insulina e o excesso dos hormodnios
contrarregulatérios resultam em hiperglicemia, diurese osmotica, azotemia pré-renal, formacao
de cetonas e acidose metabdlica de anion gap aumentado.

( ) Sdo fatores de risco para desenvolvimento de cetoacidose diabética euglicémica: pacientes
gestantes, pacientes jovens com diabetes tipo I apresentando vomitos e pacientes em uso de
inibidores do cotransportador de sodio-glicose 2 (SGLT2).

( ) O uso do bicarbonato de sédio no tratamento da cetoacidose diabética esta indicado somente
quando pH menor que 6,8.

( ) No paciente com cetoacidose diabética e com exames laboratoriais iniciais demonstrando um
resultado de potassio sérico de 3,0, € correto iniciar a infusdo de insulina juntamente com a
reposicao de potassio.

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

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

QUESTAO 16 - Sobre anafilaxia, analise as assertivas abaixo e assinale V, se verdadeiras, ou F, se
falsas.

( ) A anafilaxia apds exposicdo a alérgeno conhecido pode se apresentar apenas como hipotensao.

( ) A manifestacdo mais comum € o envolvimento cutaneo.

( ) O uso de corticoide, juntamente com a epinefrina, tem indicacdo bem estabelecida como
primeira linha de tratamento.

( ) Apds o controle dos sintomas iniciais da anafilaxia, os pacientes correm um pequeno risco de
recorréncia gerado por uma segunda fase de liberacdo do mediador, com pico de 8 a 11 horas
apos a exposigao inicial.

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

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

QUESTAO 17 - Sobre os dispositivos de via aérea avancada, analise as assertivas abaixo:

I. Os dispositivos supragloticos estdo indicados como dispositivos de resgate em situacdes em que
nao se consegue realizar a intubacao orotraqueal, nem a ventilagdo adequada com dispositivo
bolsa-valvula-mascara.

II. Considerando um profissional experiente em intubagao orotraqueal, no contexto de parada
cardiorrespiratéria, o uso de dispositivo supraglético tem menor nivel de evidéncia que a
intubacao.

III. Os dispositivos supragléticos evitam, de maneira confidvel, a regurgitacdo e a aspiracao de
conteudo gastrico.

Quais estao corretas?

A) Apenas I.

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

Execucado: Fundatec ) A
MEDICO (MEDICINA DE EMERGENCIA - UPA)
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QUESTAO 18 - Nos pacientes com fisiologia pulmonar obstrutiva, estad indicado iniciar a ventilacdo

mecanica com frequéncias ventilatdrias , Visando o tempo
e evitar pressOes intratoracicas elevadas, que podem gerar comprometimento
cardiovascular e barotrauma. A permissiva é o custo esperado dessa estratégia.

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

A) baixas — diminuir — expiratoério — hipercapnia
B) baixas — aumentar - expiratério - hipercapnia
C) altas - aumentar - inspiratério — hipoxemia
D) baixas — diminuir - inspiratério — hipoxemia
E) altas — aumentar - expiratério — hipercapnia

QUESTAO 19 - Paciente sofreu parada cardiorrespiratéria (PCR) por ritmo chocdvel e foi reanimado
pelo servigo pré-hospitalar, com tempo total de ressuscitagdo de 10 minutos, sendo intubado
durante a reanimacgdo. Na primeira monitorizagdo, observa-se os seguintes sinais vitais: pressao
arterial 70 x 50, frequéncia cardiaca 70, saturacdo de oxigénio 90%. Sobre os cuidados no retorno a
circulagdo espontanea, assinale a alternativa INCORRETA.

A) O controle direcionado de temperatura esta indicado em pacientes comatosos. Deve ser realizado
por um periodo minimo de 24h, visando uma faixa de temperatura entre 32°C a 34°C e com uso
de monitoramento continuo de temperatura central.

B) O manejo do paciente deve iniciar pela via aérea, incluindo a verificacdo do tubo endotraqueal e
controle dos parametros respiratorios, visando uma saturacdo de oxigénio entre 92 e 98% e uma
capnografia entre 35 e 45mmHg.

C) O manejo hemodinamico deve ser realizado visando uma pressdo arterial sistélica > 90 mmHg ou
pressdao arterial média acima de 65 mmHg. Pode ser utilizado cristaloide ou droga vasoativa,
dependendo do status volémico do paciente.

D) Drogas antiarritmicas sdo reservadas ao paciente com arritmias instaveis recorrentes ou
persistentes.

E) A realizacdo de um eletrocardiograma de 12 derivagdes esta indicada em todos os pacientes.

QUESTAO 20 - Em se tratando de ressuscitacdo cardiopulmonar (RCP), analise as assertivas
abaixo:

. O acesso venoso periférico tem o mesmo nivel de evidéncia que o acesso intradsseo.

II. Em paciente com suspeita de intoxicagdo por opioide como causa da parada cardiorrespiratoria,
0 uso de naloxona deve ser prioridade.

III. As prioridades para a gestante em parada cardiaca devem incluir RCP de alta qualidade e alivio
da compressdo aortocava.

IV. Durante a parada cardiaca, se a gestante apresentar fundo uterino superior a cicatriz umbilical e
ndo tiver atingido o retorno a circulagdo espontdnea com as medidas usuais de ressuscitagdo e
com o deslocamento uterino lateral esquerdo em 5 minutos, esta indicado preparar-se para uma
cesariana de emergéncia durante a ressuscitacdo. Essa indicagdo possui nivel de evidéncia 1.

Quais estao corretas?

A) Apenas I e II.

B) Apenas II e IV.
C) Apenas III e 1V.
D) Apenas I, II e III.
E)I, II, Il e IV.

Execucado: Fundatec ) A
MEDICO (MEDICINA DE EMERGENCIA - UPA)
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QUESTAO 21 - Paciente, em atendimento, se encontra em parada cardiorrespiratéria (PCR) e
acabou de realizar a primeira verificacdo de ritmo, que demonstrou uma atividade elétrica sem pulso
(AESP). Sobre esse caso, analise as assertivas abaixo e assinale V, se verdadeiras, ou F, se falsas.

( ) A primeira medicacdo a ser realizada é a epinefrina e deve ser realizada de forma precoce.

( ) As compressdes, enquanto ndo instalada uma via aérea avangada, devem ser realizadas numa
frequéncia de 100 a 120 por minuto, respeitando pausas para uma ventilacdo a cada 30
compressoes.

( ) AESP com complexo QRS largos no tracado da monitorizagdo podem sugerir causas metabdlicas.

( ) O uso do ultrassom poin-of-care esta indicado nos pacientes em PCR por AESP e deve ser
realizado no intervalo entre as compressoes, sendo aceitavel ultrapassar periodos maiores de 10
segundos para tentativa de diagnéstico etioldgico.

( ) Se o paciente fosse vitima de afogamento, estaria correto iniciar a ressuscitacdo com abertura
da via aérea e ventilagdes de resgate.

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

A)V-V-F-V-F
BYF-V-V-F-V
C)V-F-F-F-V
D)F-F-V-V-F
E)V-F-V-F-V
QUESTAO 22 - Em relacdo ao manejo dos pacientes com insuficiéncia cardiaca (IC)

descompensada, analise as assertivas abaixo:

I. O acidente vascular cerebral pode ser uma causa de descompensacao da IC.
II. No paciente com IC descompensada perfil D e uso cronico de betabloqueador, se necessidade de
inotrépico, a dobutamina esta indicada em detrimento do milrinone.
ITII. A morfina ndo é uma boa escolha para pacientes com IC aguda. Porém, se necessaria para
controle dos sintomas, deve ser usada em dose baixa e em pacientes monitorizados.

Quais estdo corretas?

A) Apenas 1.

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

QUESTAO 23 - Em se tratando do diagnéstico e manejo dos pacientes com nefrolitiase, assinale a
alternativa INCORRETA.

A) Infecgdo concomitante com um calculo obstrutivo e hidronefrose constitui uma emergéncia e
requer imediata avaliagdo uroldgica.

B) Terapia médica expulsiva com antagonistas alfal estd indicada para todos os pacientes com
colica nefrética.

C) A internacdo é recomendada para pacientes que estejam intensamente desidratados, que
apresentem mau controle sintomatico ou para os que estdo com uma infeccdo urinaria
subjacente.

D) Anti-inflamatdérios ndo esteroidais sdo os agentes de primeira linha para controle algico e atuam
na diminuicdo do espasmo ureteral e da pressdo na capsula renal ao reduzirem a taxa de filtracao
glomerular no rim obstruido.

E) A tomografia computadorizada de abdome sem contraste apresenta valor preditivo positivo de
100% para o diagnostico de cdlica nefrética.

Execucado: Fundatec ) A
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QUESTAO 24 - Choque é a expressao clinica da hipdxia celular, tecidual e organica. Sobre ele,
analise as assertivas abaixo e assinale V, se verdadeiras, ou F, se falsas.

( ) Nos pacientes com choque cardiogénico pds-infarto agudo do miocardio, geralmente ha
acometimento maior que 40% da massa total do ventriculo esquerdo e a presenca de
complicacdo mecanica deve ser buscada. O exame mais pratico para tal verificacdo é o
ecocardiograma.

( ) Insuficiéncia adrenal e choque neurogénico, bem como a anafilaxia, causam choque de
mecanismo distributivo.

( ) Norepinefrina é o vasopressor de primeira escolha nos quadros de choque, exceto no anafilatico,
em que a epinefrina é superior.

( ) A area de livedo reticular ao redor do joelho é um marcador importante de hipoperfusdo tecidual
no exame fisico dos pacientes com choque séptico, mas ndo esta diretamente relacionada a
mortalidade.

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

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

QUESTAO 25 - Sobre choque em pacientes vitimas de trauma, analise as assertivas abaixo:

I. O uso de acido tranexamico em pacientes com choque hemorragico deve ser realizado em até 3
horas do trauma.

II. O choque neurogénico refere-se a perda de tonus muscular e dos reflexos que ocorre
imediatamente apds lesdao medular. O choque medular resulta na perda de ténus vasomotor e
da inervagdo simpatica para o coragao.

ITII. O plasma fresco congelado e o concentrado de hemacias possuem citrato na sua composicao,
podendo levar a hipocalcemia nos pacientes com necessidade de transfusdao macica.

Quais estdo corretas?

A) Apenas 1.

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

QUESTAO 26 - Considerando as intoxicagdes exdgenas, analise as assertivas abaixo:

I. O uso de flumazenil em pacientes com uso crénico de benzodiazepinicos reduz o limiar
convulsivo.
II. A medicagdo utilizada para casos graves de intoxicacdo por antidepressivo triciclico com
alargamento de QRS no eletrocardiograma é o bicarbonato de sédio.
III. Para pacientes com intoxicacdo por opioides e depressdo respiratéria, estd indicado o uso de
naloxona.

Quais estao corretas?

A) Apenas I.

B) Apenas I e II.
C) Apenas I e III.
D) Apenas II e III.
E)I, II e III.
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Para responder as questdes 27 e 28, considere o quadro abaixo:

Na sala vermelha, chega um paciente com queixa de desconforto toracico. Ele nega comorbidades
ou uso de medicagdes continuas, diz ser tabagista e tem sobrepeso. Relata que os sintomas
iniciaram ha 30 minutos, enquanto carregava peso, porém apresentou piora importante ha 10
minutos. Ele descreve o desconforto como em queimacgdo, retroesternal e com irradiacao para
membros superiores, associado a nausea. No monitor, observa-se os seguintes sinais vitais: pressao
arterial 150x70, frequéncia cardiaca 60, saturacdo de oxigénio 96% em ar ambiente. O
eletrocardiograma (ECG) solicitado esta abaixo:

e . e e AV e

QUESTAO 27 - Sobre o manejo do paciente acima, assinale a alternativa INCORRETA.

A) Se a angioplastia primaria ndo estiver disponivel no servico e o tempo estimado para
transferéncia ao local de referéncia for de 50 minutos, estd indicada a transferéncia sem
administrar terapia de reperfusao.

B) O paciente tem indicagcdo de angioplastia primaria e de receber 300 mg de aspirina e 600 mg de
clopidogrel.

C) Se a angioplastia primaria ndo estiver disponivel no servigo e a transferéncia para o local de
referéncia for estimada em maior de 2h, esta indicada a administracao de trombolitico.

D) Se o paciente tiver idade maior que 75 anos e houver indicagdo de tratamento fibrinolitico, esta
contraindicado a administracao de dose de ataque de clopidogrel com 300mg.

E) Para controle algico, antes da realizacdo de terapia de reperfusdao, o paciente acima descrito
poderia receber tratamento com nitrato imediatamente.

QUESTAO 28 - Considerando ainda o caso clinico e que a terapéutica adequada para o paciente foi
a administracdo de agente fibrinolitico, analise os achados que indicam critério de reperfusdo apds
fibrindlise:

I. Ritmo idioventricular acelerado.
II. Redugdo do supradesnivelamento do segmento ST em mais de 50% no ECG apo6s 60 a 90
minutos da infusdo do fibrinolitico.
III. Melhora do desconforto toracico.

Quais estao corretos?

A) Apenas 1.

B) Apenas I e II.
C) Apenas I e III.
D) Apenas II e III.
E)I, II e III.
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QUESTAO 29 - Paciente veio ao hospital trazido pelo servico pré-hospitalar por déficit neurolégico
agudo. Durante a anamnese, descobre-se que o paciente iniciou ha 40 minutos com sintomas de
disartria e desvio de rima, bem como discreta hemiparesia esquerda. No exame fisico, ndo se
observa alteragdes de fala nem paralisia facial, mas se observa a presenca de forca grau V em todos
os membros. Ao aplicar a escala de National Institute of Health Stroke Scale (NIHSS), obtém-se a
pontuacdo zero. Sobre o diagndstico e seguimento desse paciente, assinale a alternativa correta.

A) O paciente pode estar apresentando um acidente vascular transitorio (AIT) e, se possuir escore
ABCD2 maior ou igual a 3, deve ser admitido para observacao dos sintomas, bem como
investigagao do mecanismo etioldgico.

B) Esta fechado o diagndstico de acidente vascular cerebral (AVC) e, se apresentar tomografia sem
sinais de sangramento, deve ser trombolisado com alteplase na dose de 0,9 mg/kg (dose maxima
de 90 mg).

C) Como o paciente apresentou reversao total dos déficits, ele ndo preenche critério para realizagdo
de exame de imagem.

D) O paciente esta apresentando um AIT e deve ser aplicado o escore ABCD2 para avaliagao do risco
de AVC em 90 dias.

E) Todos os pacientes com AIT que ja usam acido acetil salicilico (AAS) devem receber prescrigao de
clopidogrel.

QUESTAO 30 - Analise as assertivas abaixo sobre a asma:

I. O pico de fluxo expiratério (Peak flow) é um dos parametros utilizados para classificar a
gravidade da crise asmatica.
II. O uso de corticoide endovenoso é superior ao uso de corticoide via oral na crise asmatica,
mesmo em pacientes nos quais a absorcdo gastrica ndo esta prejudicada.
III. Entre os efeitos colaterais das drogas beta adrenérgicas estdo: tremores, ansiedade, insOnia,
cefaleia, palpitagdes e hipertensao.

Quais estao corretas?

A) Apenas 1.

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

QUESTAO 31 - Em relacdo a Dengue, analise as assertivas abaixo:

I. Em caso de evolugdo com choque refratario a hidratagcdo com solugdo isotonica e hematdcrito
em elevagdo, esta indicado o uso de solugdo de albumina ou coloide sintético.

II. E considerado um caso suspeito de dengue segundo o Ministério da Salude: relato de febre,
usualmente entre dois e sete dias de duracdao, e duas ou mais das seguintes manifestacdes:
nausea, vomitos; exantema; mialgia, artralgia; cefaleia, dor retro-orbital; petéquias; prova do
laco positiva e leucopenia.

III. Nos pacientes sem sinais de alarme, sem comorbidades, condigcdo clinica especial ou risco social,
sem sangramento espontdneo e prova do laco negativo, é obrigatério a realizagdo de
hemograma para classificagao entre grupo A ou B.

IV. Os critérios de alta para os pacientes inicialmente classificados como grupo C sdo: estabilizacdo
hemodindmica durante 48 horas; auséncia de febre por 24 horas; melhora visivel do quadro
clinico; hematécrito normal e estavel por 24 horas; plaquetas em elevagao.

Quais estao corretas?

A) Apenas I e II.

B) Apenas II e III.
C) Apenas IIl e IV.
D)Apenas I, Il e IV.
E)I, II, IIT e IV.
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QUESTAO 32 - Segundo o Surviving Sepsis Campaign 2021, sepse é uma disfuncdo organica com
risco de vida, causada por uma resposta desregulada do hospedeiro a infeccdo. Sobre os
mecanismos de triagem dos pacientes em risco de sepse ou choque séptico, analise o trecho abaixo:

Recomendamos 0O uso de em comparacdo com
como uma Unica ferramenta de triagem para sepse ou choque séptico.

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

A) a favor - quick Sequential Organ Failure Assessment (qSOFA) - Modified Early Warning Score
(MEWS)

B) contra — quick Sequential Organ Failure Assessment (QSOFA) - MEWS e SIRS

C) a favor - quick Sequential Organ Failure Assessment (qSOFA) - Modified Early Warning Score
(MEWS)

D) contra - MEWS - quick Sequential Organ Failure Assessment (QSOFA)

E) contra - quick Sequential Organ Failure Assessment (qSOFA) - Modified Early Warning Score
(MEWS)

QUESTAO 33 - Assinale a alternativa INCORRETA em relagdo ao manejo das taquiarritmias.

A) Nos pacientes sem critérios de instabilidade e com taquiarritmia ventricular monomérfica, o
manejo inicial inclui administracdo de amiodarona 150 mg em 10 minutos.

B) Nos pacientes com critérios de instabilidade e com taquiarritmia ventricular monomodrfica, esta
indicada cardioversao elétrica com 1001J.

C) Nos pacientes com critérios de instabilidade e com taquiarritmia ventricular polimorfica (tipo
torcdo de pontas), esta indicado como Unica terapia o uso de sulfato de magnésio.

D) Nos pacientes sem critérios de instabilidade e com taquiarritmia supraventricular regular, o
manejo inicial é realizado com manobra vagal, sendo a manobra de valsalva modificada a que
possui maiores taxas de sucesso terapéutico.

E) Em pacientes com taquicardia ventricular monomoérfica hemodinamicamente estaveis, adenosina
intravenosa pode ser considerada para tratamento e auxiliar no diagndstico do ritmo quando a
causa do ritmo monomorfico regular ndo pode ser determinada.

QUESTAO 34 - Analisando o tracado de eletrocardiograma (ECG) abaixo em um paciente com
frequéncia cardiaca de 42 batimentos por minuto, assinale a alternativa INCORRETA.

.
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A) O ECG acima representa um bloqueio atrioventricular de 2° grau, Mobitz II.

B) Considerando que o paciente apresente instabilidade hemodindmica, estd indicada a
administracdo de atropina 0,5 mg intravenosa, podendo-se repetir a cada 10 minutos, até uma
dose total de 4 mg.

C) Se o paciente acima apresentar instabilidade hemodinamica e ndo responder a administracao
inicial de atropina, dentre as opgdes de tratamento esta a infusdo continua de epinefrina.

D) Considerando que o paciente apresente instabilidade hemodinamica e auséncia de acesso
intravenoso e intradsseo, esta correto iniciar a estimulagdo transcutdanea com as pas adesivas.

E) Se o paciente apresentar desconforto toracico tipico, com pressao arterial sistélica de 95 mmHg e
saturagdo de oxigénio de 96% em ar ambiente, ele é classificado como bradicardia instavel.
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QUESTAO 35 - Assinale a alternativa INCORRETA sobre Pneumonia Adquirida na Comunidade
(PAC).

A) Os principais agentes etiolégicos sdo o pneumococo, H. influenzae, Moraxella catarrhalis e
agentes atipicos como Mycoplasma pneumoniae e Chlamydia pneumoniae, além dos virus.

B) Algumas populagdes, como os idosos, podem ter uma apresentagao clinica atipica sem tosse, sem
expectoracdao, com contagem normal de leucdcitos, e aproximadamente 30% deles podem estar
afebris na apresentacgao.

C) Nos pacientes que necessitam de internagao por pneumonia, a pesquisa da etiologia deve ser
feita com exames como Gram, cultura de escarro e hemoculturas.

D) O PSI (Pneumonia Severity Index) e o CURB-65 sao escores que avaliam o risco de o paciente vir
a Obito em 30 dias.

E) O derrame pleural parapneumonico tem caracteristicas de exsudato segundo os Critérios de Light,
que sdo: relagdo proteina pleural/sérica > 0,5; relacdo LDH pleural/sérico > 0,6; Glicose do
liqguido pleural < 2/3 da glicose sérica.

QUESTAO 36 - Sobre 0 manejo dos pacientes com cefaleia, assinale a alternativa INCORRETA.

A) Nos pacientes com cefaleia primaria do tipo migranea, se dor refrataria a analgesia simples e
anti-inflamatérios ndo esteroidais, esta indicado uso de opioides.

B) Cefaleias de forte intensidade e que atingem o seu pico em poucos segundos sao consideradas
cefaleias em thunderclap e, até prova em contrario, devem ser consideradas como cefaleias
secundarias.

C) Na anamnese, sao sinais de alarme: mudanca no padrao da crise, cefaleia de forte intensidade e
inicio subito, infeccdo concomitante, inicio apds os 50 anos e imunossupressao prévia.

D) O primeiro exame a ser solicitado € a tomografia de crénio sem contraste.

E) Pacientes com cefaleias primarias bem estabelecidas e sem sinais de alarme ndo necessitam de
investigagcdo com exames complementares na urgéncia, ainda que apresentem dor intensa.

QUESTAO 37 - Sobre o manejo dos pacientes com crise convulsiva, analise as assertivas abaixo:

I. Na avaliagdo de paciente com a primeira crise convulsiva, além da anamnese e exame fisico,
esta indicada a realizagdo de exames laboratoriais (incluindo screening infeccioso e eletrdlitos) e
de neuroimagem.

II. O estado de mal epiléptico em adultos é definido como uma Unica crise ininterrupta com
duragcdo maior de 5 minutos ou crises convulsivas frequentes sem retorno ao estado clinico
basal no intervalo das crises.

III. O manejo do estado de mal epiléptico inclui, além das medidas de suporte para estabilizagdo
inicial, a administracdo intravenosa de benzodiazepinico, ficando o anticonvulsivante
resguardado para casos refratarios a medicacgdo inicial.

Quais estdo corretas?

A) Apenas 1.

B) Apenas I e II.
C) Apenas I e III.
D) Apenas II e III.
E)I, II e III.
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QUESTAO 38 - Na disseccdo de aorta, o tratamento clinico tem alvo de pressdo sistdlica
mmHg e frequéncia cardiaca batimentos por minuto. Para tal, deve-se utilizar
drogas endovenosas, sendo inicialmente e posteriormente, quando necessario para

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

A) 100-120 - 60-80 - vasodilatadores - betabloqueadores
B) 90-100 - <60 - vasodilatadores - betabloqueadores
C) 100-120 - <60 - betabloqueadores - vasodilatadores
D) 90-100 - 60-80 - betabloqueadores - vasodilatadores
E) 90-100 - <60 - betabloqueadores - vasodilatadores

QUESTAO 39 - Em relacdo as infeccdes no paciente imunossuprimido por virus da imunodeficiéncia
humana (HIV), analise as assertivas abaixo e assinale V, se verdadeiras, ou F, se falsas.

( ) A pneumocistose é mais frequente quando CD4 < 200 e o quadro clinico é geralmente insidioso,
consistindo em tosse seca, febre, dispneia progressiva e taquipneia.

( ) Pacientes soropositivos para Toxoplasma gondii devem receber profilaxia primaria, que é
indicada em pacientes com CD4 < 100 céls./mm3 e sorologia IgG positiva.

( ) Os sintomas dos pacientes com tuberculose incluem tosse produtiva, febre e perda de peso,
similares a outras populagdes com tuberculose pulmonar e, mesmo nos pacientes com CD4
<100, a doenga extrapulmonar é rara.

( ) A meningite por infeccdo oportunista mais comum é a criptocécica, apresentando alta
mortalidade quando associada a sinais de alarme (hipertensdo intracraniana, coma e
papiledema) e devendo ser tratada com fluconazol na fase inicial.

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

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

QUESTAO 40 - Em relacdo aos pacientes com cirrose hepdatica, analise as assertivas abaixo:

I. Em pacientes com encefalopatia hepatica, a lactulose via oral pode ser usada em doses de até

60 ml de 4/4h com o objetivo de obter de 2 a 4 evacuacdes pastosas ao dia.

II. Os agentes etioldgicos mais frequentes nos pacientes com peritonite bacteriana espontanea sdo
bactérias aerdbias Gram-negativas e Streptococcus pneumoniae.

ITII. A sindrome hepatorrenal € um diagnodstico de exclusdo e seu tratamento se baseia na
administracdo de albumina com dose de 1,5 g/kg no primeiro dia e 1 g/kg no terceiro dia.

IV. Todos os pacientes cirroticos com ascite e hemorragia digestiva alta devem receber
antibioticoterapia (quinolonas ou ceftriaxona) para prevenir infecgcbes e peritonite bacteriana
espontanea.

Quais estao corretas?

A) Apenas I e II.

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