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MEDICO ROTINA INTENSIVISTA

ATENGAO

1. A prova tera duracdo de 3 horas, considerando, inclusive, a marcacdo do CARTAO-RESPOSTA.

2. E de responsabilidade do candidato a conferéncia deste caderno que contém 60 (sessenta) questdes de
multipla escolha , cada uma com 4 (quatro) alternativas (A,B,C e D), distribuidas da seguinte forma:

CONTEUDO QUESTOES
Lingua Portuguesa 01a10
Etica do Servidor na Administracao Publica 11a20
Conhecimentos Especfficos 21a60

3. Transcreva a frase abaixo, para o espaco determinado no Cartdo-Resposta, com caligrafia usual, utilizando
caneta esferogréfica de tinta azul ou preta, para posterior exame grafoldgico:

‘A duvida é o principio da sabedoria”
O descumprimento dessa instrucdo implicard4 a anulagdo da prova e na eliminacdo do Concurso.

4. A prova deverd ser feita, obrigatoriamente, a caneta esferografica, fabricada em material incolor e
transparente de tinta azul ou preta, ndo sendo permitido o uso de lapis, lapiseira, corretivo e/ou borracha.

5. Em hipétese alguma havera substituicdo do cartdo-resposta por erro do candidato.

6. O telefone celular devera permanecer desligado e sem bateria, desde 0 momento da entrada até a saida do
candidato do local de realizacdo das provas.

7. Durante a prova ndo sera admitida qualquer espécie de consulta ou comunicacdo entre os candidatos,
tampouco sera permitido o uso de qualquer tipo de aparelho eletronico.

8. Somente apés decorrida 1 (uma) hora do inicio da prova , o candidato, ainda que tenha desistido do
Concurso, podera entregar o CADERNO DE QUESTOES E O CARTAO-RESPOSTA devidamente assinado
e com a frase transcrita , e retirar-se do recinto. No entanto, APENAS durante os 30 (trinta) minutos finais
de prova sera permitido copiar seus assinalamentos do CARTAO-RESPOSTA, em formulario proprio, a ser
distribuido pelo fiscal de sala.

9. Os trés ultimos candidatos deverdo permanecer em sala, sendo liberados somente quando todos tiverem
concluido a prova ou o tempo tenha se esgotado, sendo indispensavel o registro dos seus nomes e
assinaturas na ata de aplicacao de prova.

10. Os relégios de pulso serdo permitidos, desde que ndo sejam digitais e permanecam sobre a mesa, a vista
dos fiscais, até a conclusdo da prova.

11. O FISCAL DE SALA NAO ESTA AUTORIZADO A ALTERAR QUAISQUER DESSAS INSTRUGOES.

12. Os gabaritos das provas serd@o publicados no Diério Oficial do Municipio do Rio de Janeiro - D.O Rio, no
segundo dia atil apd6s a realizagcdo das provas, estando disponiveis também, no site
http://concursos.rio.rj.gov.br.

13. O candidato, apos o término da Prova Objetiva, devera entregar os titulos em sala especifica
determinada pela Coordenacdo do local em que estiver realizando prova.

Boa Prova!
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LINGUA PORTUGUESA
Texto: Insustentabilidade dos agrotéxicos

O Brasil é o campedo mundial no uso de agrotéxicos
no cultivo de alimentos. Cerca de 20% dos pesticidas
fabricados no mundo sé@o despejados em nosso pais.
Um bilhdo de litros ao ano: 5,2 litros por brasileiro! Ao
recorde quantitativo soma-se o drama de autorizarmos o
uso das substancias mais perigosas, ja proibidas na maior
parte do mundo por causarem danos sociais, econémi-
cos e ambientais.

Pesquisas cientificas comprovam os impactos des-
sas substancias nas vidas de trabalhadores rurais, con-
sumidores e demais seres vivos, revelando como desen-
cadeiam doencas como cancer, disfuncdes neurologi-
cas e ma-formacao fetal, entre outras. [...]

O poder das transnacionais que produzem
agrotoéxicos (uma duzia delas controla 90% do que é
ofertado no mundo) permite que o setor garanta a autori-
zacao desses produtos danosos nos paises menos de-
senvolvidos, mesmo ja tendo sido proibidos em seus
paises de origem.

As pesquisas para a emissdo de autoriza¢des ana-
lisam somente os efeitos de cada pesticida isoladamen-
te. Nao ha estudos que verifiqguem a combinacédo des-
Ses venenos gue se misturam no ambiente e em NOSsos
organismos ao longo dos anos.

E insustentavel a afirmacédo de que a producéio de
alimentos, baseada no uso de agrotoxicos, € mais bara-
ta. Ao contrario, 0s custos sociais e ambientais sdo in-
calculaveis. Somente em tratamentos de salde ha esti-
mativas de que, para cada real gasto com a aquisi¢cao
de pesticidas, o poder publico desembolsa R$1,28 para
os cuidados médicos necessarios. Essa conta todos
nés pagamos sem perceber.

O modelo monocultor, baseado em grandes proprie-
dades e utilizacdo de agroquimicos, ndo resolveu nem
ira resolver a questdo da fome mundial (872 milhdes de
desnutridos, segundo a FAO).

Esse sistema se perpetua com a expansdo das
fronteiras de cultivo, j& que ignora a importancia da
biodiversidade para o equilibrio do solo e do clima, fa-
zendo com que as areas utilizadas se degradem ao
longo do tempo. Ele cresce enquanto ha novas areas a
serem incorporadas, aumentando a destruicao
ambiental e o éxodo rural.

Em um planeta finito, assolado por desequilibrios
crescentes, a terra fértil e saudavel é cada vez mais pre-
ciosa para garantir a sobrevivéncia dos bilhdes de seres
humanos.

Infelizmente ndo ha meio termo nesse setor. E im-
possivel garantir a qualidade, a seguranca e o volume da
producdo de alimentos dentro desse modelo degradan-
te. Nao ha como incentivar o uso correto de pesticidas.
Isso ndo é viavel em um pais tropical como o Brasil, em

que o calor faz roupas e equipamentos de seguranca,
necessarios para as aplicagdes, virarem uma tortura para
os trabalhadores.

Ha que buscar solugdo na transi¢cdo agroecoldgica,
ou seja, na gradual e crescente mudanca do sistema
atual para um novo modelo baseado no cultivo organico,
mantendo o equilibrio do solo e a biodiversidade, e
redistribuindo a terra em propriedades menores.

Isso facilita a rotatividade e o consorcio de culturas,
0 combate natural as pragas e o resgate das relacdes
entre os seres humanos e a natureza, valorizando o cli-
ma e as espécies locais.

Existem muitas experiéncias bem-sucedidas em nos-
S0 pais e em todo o mundo, que comprovam a viabilidade
desse novo modelo. Até em assentamentos da reforma
agréria ha exemplos de como promover a qualidade de
vida, a justica social e o desenvolvimento sustentavel. [...]

A outra opgdo é seguir nos iludindo com os falsos
custos dos alimentos, envenenando nossa terra, reduzin-
do a biodiversidade, promovendo a concentracéo de ren-
da, a socializacdo dos prejuizos e a criagdo de hospitais
especializados no tratamento de cancer, como ocorre em
Unai (MG), onde se multiplicam os casos dessa gravissima
doenca, devido ao cultivo toxico de feijdo.

Frei Betto. Disponivel em: http://www.freibetto.org/index.php/
artigos/14-artigos/33-insustentabilidade-dos-agrotoxicos.
Acesso em 8/05/2015.

01. Entre os argumentos empregados pelo autor para
fundamentar seu ponto de vista, pode-se incluir:

(A) os pesticidas sao eficazes no combate as
pragas

(B) o custo dos alimentos eleva-se pela
socializagdo dos prejuizos

(C) a utilizagdo de agrotoxicos deve valorizar o
clima e as espécies locais

(D) as empresas que produzem agrotoxicos
financiam continuas pesquisas

02. De acordo com o texto de Frei Betto, pode-se afir-
mar corretamente que:

(A) a utilizacdo de agrotoxicos esta vinculada ao
temor dos individuos de enfrentar a escassez
total de alimentos

(B) os sintomas decorrentes de envenenamento
por pesticidas se atenuam, bastando o
individuo se mudar para a cidade

(C) o uso de insumos na agricultura esta sob
controle e a qualidade de vida da populagéo
vem sendo beneficiada por isso

(D) a sobrevivéncia da espécie humana e a
preservacdo do planeta estdo em risco
iminente, urge substituir o modelo monocultor
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03. “como ocorre em Unai (MG), onde se multipli- 08. O hifen é necessario em ma-formagdo - 2° para-
cam 0s casos dessa gravissima doenga” — Ultimo grafo e em bem-sucedidas - 12° paragrafo. As-
paragrafo. De acordo com as normas referentes a sim como nessas palavras, o uso do hifen esta
lingua padrdo escrita, ha inadequag¢éo no empre- correto em:
go do pronome relativo destacado em: (A) extra-uterino
(A) Trata-se de situagédo inviavel, onde a alternativa (B) no-fumante

eficaz é substituir o modelo. 3 ]
o (C) recém-nascido
(B) A fazenda-modelo, onde a experiéncia se o
realizou, tornou-se um centro de pesquisas. (D) contra-indicacao
(C) Estava no funQo de um triste vale, ond(i a 09. Considerando o contexto, a afirmativa correta acerca
populacao reunida chorava a perda do anciéo. do uso de sinais de pontuagao é:
e o v S ™ | (8 Essa conta todos nss pagamos sem
’ P ) perceber.” — 5° paragrafo. Nao poderia haver
- . L. virgula ap6s a palavra conta, pois ndo se deve
04. A palavra pesticidas é empregada varias vezes no g posap P
. ; separar sujeito e verbo.
texto: um radical presente nessa palavra tem o o
sentido de “matar”. Ha erro na indicag&o do signi- (B) “Ao recorde quantitativo soma-se o drama de
ficado de: aut9r|zarmos..." -1° par'agr.afo. Uma wrgula
(A) homicida — pessoa que mata seu semelhante apos a palavra quantltatlvo, realcaria o
o ) complemento verbal antecipado.
(B) uxoricida — marido que mata a esposa “ . s .
o o (C) “Infelizmente ndo h& meio termo nesse setor.
(C) fratricida — individuo que mata o frade E impossivel garantir a qualidade...” — 9°
(D) regicida — alguém gque mata o rei paragrafo. Substituir o ponto final por dois-
pontos prejudicaria a inteligibilidade do
05. “O modelo monocultor [...] ndo resolveu nem ira segmento subsequente.
~ O A o

][esg‘lver a qutgstao dg fotme mun(illat: | 6 pa;agra (D) “H& que buscar solugdo na transicédo
o- ~conjun<;|ao ~em| des agug estabelece entre as agroecoldgica, ou seja, na gradual e crescente
oragogs Na relacao logica de- mudanca...” — 10° paragrafo. Excluir as virgulas
(A) adicao ndo acarretaria erro gramatical nem alteracéo
(B) oposicao do significado da frase.

(C) explicagéo o . o

(D) conclusio 10. Na pagina 13 do Manual de Redacao Oficial da

Prefeitura da Cidade do Rio de Janeiro, Ié-se:

06. Muitos agricultores ____ que venenos e A escolha das palavras e das estruturas determi-
adubos quimicos _ tudo. Por isso, uma parte na, portanto, a expressdo do pensamento e ga-
deles ____ doses maiores que o recomendado e rante a inteligibilidade da mensagem. Assim, é
__ epocas de colheita. Além disso, cada vez inadmissivel que a Redacéo Oficial apresente in-
se torna mais frequente que ____ a enxada e o0s corregdes, coloquialismos, girias, expressoes re-
métodos tradicionais de cultivo. gionais e “burocratés”, tipo de linguagem adminis-
As lacunas dessa frase s&o preenchidas correta- trativa, constituida de formaAS arcaicas, inadequa-
mente, tendo em vista a concordancia, pelas se- das ao contexto contemporaneo.
guintes formas verbais: Essa recomendacédo é observada na escrita da
(A) créem — resolve — utiliza — desrespeita — se seguinte frase:

abandone N ) (A) H& muitos anos atrads alguns paises ja
(B) creem — resolvem — utiliza — desrespeita — se averiguavam supostos prejuizos causados por
abandonem agrotoxicos e que eles podiam lesar o planeta.
(C) creem — resolve — utilizam — desrespeitam — (B) A necessidade emergente demanda por
seAabandone - _ transparéncia e agir no nivel de superestrutura
(D) créem — resolvem — utilizam — deSfeSPEItam - e defesa do interesse da popu|agaol numa
se abandonem deciséo preventiva.

07. O acento grafico torna-se necessario em razéo da © Aetra\(/)?]s geeym ab;lﬁa%?nraéd%nroagog-seoagz
mesma regra de acentuagéo nas palavras agrupa- responsavels supraci S repensar o us
das em: pesticidas e que considerassem com

A , seriedade a agricultura organica.
(A) céancer - saude J ~ J ) A
- - (D) Apesar da expansdo da agricultura orgénica,
(B) consorcio - prejuizos e : =
) o o a competitividade das unidades de producéo
(C) importancia - equilibrio ainda depende da geracédo de conhecimento e
(D) agrotoxicos - incalculaveis tecnologia em bases cientificas.
Concurso Pablico 3 Secretaria Municipal de Administragao
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ETICA DO SERVIDOR NA ADMINISTRACAO PUBLICA

11.

12.

13.

14.

15.

Segundo o Cdédigo Penal Brasileiro, a conduta de
acusar-se, perante a autoridade, de crime inexistente
ou praticado por outrem caracteriza crime de:

(A) fraude processual

(B) autoacusagéao falsa
(C) favorecimento pessoal
(D) denunciagéo caluniosa

Segundo o Cddigo Penal Brasileiro, a conduta de
ordenar, autorizar ou promover a oferta publica ou
a colocagdo no mercado financeiro de titulos da
divida publica sem que tenham sido criados por lei
ou sem que estejam registrados em sistema cen-
tralizado de liquidagéo e de custddia caracteriza o
seguinte crime:

(A) oferta publica sem restos a pagar
(B) ordenacéo de despesa néo autorizada

(C) oferta publica ou colocagéo de titulos no mer-
cado

(D) autorizacéo de despesas ndo empenhadas de
titulos da divida publica

Segundo o Cdédigo Penal Brasileiro, a pena é au-
mentada de um terco, se, em razao da vantagem
ou promessa, o funcionario retarda ou omite ato
de oficio, ou o pratica infringindo dever funcional
no seguinte crime:

(A) trafico de influéncia
(B) corrupcao ativa

(C) prevaricacao

(D) peculato

O Coédigo de Etica Profissional do Servidor Publi-
co Civil do Poder Executivo Municipal do Rio de
Janeiro prevé expressamente que € vedado ao
servidor publico:

(A) desviar servidor publico para atendimento a
interesse particular

(B) facilitar a fiscalizagdo de todos atos ou servi-
¢os por quem de direito

(C) informar a todos os integrantes da sua classe
sobre a existéncia do Cdédigo de Etica

(D) exercer com estrita moderagdo as prerrogati-
vas funcionais que Ihe sejam atribuidas

O Coédigo de Etica Profissional do Servidor Publi-
co Civil do Poder Executivo Municipal do Rio de
Janeiro prevé expressamente que:

(A) tratar mal uma pessoa que paga seus tributos
direta ou indiretamente significa causar-lhe
dano moral

(B) tratar mal uma pessoa que paga seus tributos
direta ou indiretamente significa causar-lhe
dano material e moral

(C) deixar o servidor publico qualquer pessoa a
espera de solugdo permitindo a formacao de
filas ndo caracteriza dano moral

(D) deixar o servidor publico qualquer pessoa a
espera de solugdo permitindo a formacéo de
filas caracteriza mero aborrecimento

16.

17.

[ MEDICO ROTINA INTENSIVISTA
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A Lei de Improbidade Administrativa (Lei n° 8.429/92),
prevé expressamente que constitui ato de improbidade
administrativa que causa prejuizo ao erario:

(A) receber vantagem econdmica para omitir ato
ou declaragdo a que esteja obrigado

(B) usar, em proveito préprio ou alheio, bens, ren-
das, verbas ou valores publicos

(C) perceber vantagem econdmica para
intermediar a liberagéo de verba publica

(D) permitir, facilitar ou concorrer para que tercei-
ro se enriqueca ilicitamente

Segundo a Lei de Improbidade Administrativa
(Lei n® 8.429/92), independentemente das san-
¢Oes penais, civis e administrativas previstas na
legislagéo especifica, esta o responsavel pelo ato
de improbidade administrativa que atenta contra
0s principios da administracao publica sujeito as
seguintes cominagodes:

(A) ressarcimento integral do dano, perda dos
bens ou valores acrescidos ilicitamente ao
patrim6nio, se concorrer esta circunstancia,
perda da fungdo publica, suspenséo ou inter-
rupcdo dos direitos politicos de cinco a oito
anos, pagamento de multa civil de até duas
vezes o valor do dano e proibi¢cdo de contratar
com o Poder Publico ou receber beneficios ou
incentivos fiscais ou crediticios, direta ou indi-
retamente, pelo prazo de cinco anos

(B) perda dos bens ou valores acrescidos ilicita-
mente ao patriménio, ressarcimento integral
do dano, quando houver, perda da funcao pu-
blica, suspenséo dos direitos politicos de oito
a dez anos, pagamento de multa civil de até
trés vezes o valor do acréscimo patrimonial
real e proibicdo de contratar com o Poder Pu-
blico, direta ou indiretamente, ainda que por
intermédio de pessoa juridica privada da qual
seja sOcio majoritario, pelo prazo de cinco anos

(C) ressarcimento integral do dano, perda dos
bens ou valores acrescidos ilicitamente ao
patriménio, se concorrer esta circunstancia,
perda da funcdo publica, suspenséo ou inter-
rupcdo dos direitos politicos de cinco a oito
anos, pagamento de multa civil de até duas
vezes o valor do dano e proibi¢cdo de contratar
com o Poder Publico ou receber beneficios ou
incentivos fiscais ou crediticios, direta ou indi-
retamente, pelo prazo de trés anos

(D) ressarcimento integral do dano, se houver,
perda da funcéo publica, suspenséo dos direi-
tos politicos de trés a cinco anos, pagamento
de multa civil de até cem vezes o valor da re-
muneracao percebida pelo agente e proibigéo
de contratar com o Poder Publico ou receber
beneficios ou incentivos fiscais ou crediticios,
direta ou indiretamente, ainda que por inter-
médio de pessoa juridica da qual seja s6cio
majoritario, pelo prazo de trés anos

Secretaria Municipal de Administragao
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18.

19.

20.

MEDICO ROTINA INTENSIVISTA

A Lei de Improbidade Administrativa (Lei n°® 8.429/92)
prevé expressamente que:

(A) o sucessor daquele que causar lesédo ao
patrimonio publico ou se enriquecer ilicitamente
esta sujeito as cominacdes da lei até o limite
do valor da heranca

(B) o sucessor daquele que causar lesdo ao
patriménio publico ou se enriquecer ilicitamente
esté sujeito as cominacdes da lei até o res-
sarcimento integral do dano

(C) o sucessor daquele que causar lesdo ao
patriménio publico ou se enriquecer ilicitamente
excepcionalmente estara sujeito as
cominacdes da lei até o limite da meagéo

(D) o sucessor daquele que causar lesdo ao
patriménio publico ou se enriquecer ilicitamen-
te, em razéo da intranscendéncia das penas,
ndo estara sujeito as cominacdes da lei

A Lei de Licitagcbes e Contratos da Administracdo
Publica (Lei n° 8.666/93), prevé pena de detengao de
03 (trés) a 5 (cinco) anos e multa para aquele que:

(A) afastar ou procurar afastar licitante, por meio
de violéncia, grave ameaca, fraude ou ofereci-
mento de vantagem indevida de qualquer tipo

(B) devassar o sigilo de proposta apresentada em
regular procedimento licitatério, ou proporcio-
nar a parente ou qualquer terceiro o ensejo de
devassé-lo

(C) dispensar ou inexigir licitagéo fora das hipote-
ses previstas em lei, ou deixar de observar as
formalidades pertinentes a dispensa ou a
inexigibilidade

(D) obstar ou dificultar, injustamente, a inscri¢géo
de interessado nos registros cadastrais ou
promover indevidamente a alteracéo de regis-
tro do inscrito

Segundo a Lei de Licitagbes e Contratos da Admi-
nistragdo Publica (Lei n° 8.666/93), pela inexecucao
total ou parcial do contrato, a Administracao pode-
ra, garantida a prévia defesa, aplicar ao contratado
as seguintes sanc¢des, dentre outras:

(A) multa e declaracdo de inidoneidade para lici-
tar ou contratar com a Administracéo Publica,
por prazo n&o superior a 2 (dois) anos

(B) adverténcia e suspensao temporaria de parti-
cipacdo em licitacdo e impedimento de con-
tratar com a Administragdo, por prazo nao
superior a 2 (dois) anos

(C) adverténcia e suspensao temporaria de parti-
cipacdo em licitacdo e impedimento de con-
tratar com a Administragdo, por prazo nao
superior a 5 (cinco) anos

(D) multa e declaracdo de inidoneidade para lici-

tar ou contratar com a Administracéo Publica,
por prazo ndo superior a 5 (cinco) anos

'n

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

21.

22.

23.

Paciente masculino, de 30 anos de idade, d& entra-
da no PS. Refere dor abdominal ha 3 dias evoluindo
rapidamente para hipotenséo, hipotermia, sonolén-
cia e desconforto respiratério. A melhor conduta,
neste caso, € realizar hidratagdo venosa:

(A) com 80 ml/kg/dia de solugdo hipotdnica;
reavaliacao clinica a cada 6 horas; e internacao
em leito de terapia intensiva

(B) com 80 ml/kg/dia de solugcdo salina,
reavaliacao clinica a cada 4 horas; e internacao
em leito de observacao

(C) imediata com 20 ml/kg/h de Ringer lactato;
reavaliacao clinica a cada 3 horas; e internagéo
em leito de observacao

(D) imediata, com 20 ml/kg de solucédo salina
isotbnica, em até 20 minutos, podendo repetir
até 3 vezes; reavaliacéo clinica a cada 15-30
minutos; e internagdo em leito de terapia in-
tensiva

Com referéncia a assisténcia ventilatéria sob o
modo de pressédo de suporte, pode-se afirmar que:

(A) em pacientes com elastancia aumentada, re-
comenda-se usar ascensao rapida, que per-
mitird maior tempo inspiratério, visto que o flu-
X0 decrescera mais lentamente, permitindo,
inclusive, obter maior volume corrente

(B) o volume minuto pode variar, mas o volume
corrente é garantido

(C) o fluxo e volume corrente s&o controlados pelo
intensivista

(D) dependendo do esforgo muscular apresenta-
do, a presséo € variavel e ajustada pelo paci-
ente

A respeito de pacientes sob ventilagdo mecanica
invasiva, sobre o auto-PEEP, ou PEEP intrinseco,
pode-se afirmar que:

(A) néo leva a alteragdes hemodinadmicas, ao con-
trario do uso de PEEP extrinseca em valores
elevados

(B) o ajuste do ventilador que gera relagéo 1:4 ou
menor resolve os casos de auto-PEEP, exceto
guando ha casos de traqueomalacia, nos quais,
na expiracdo, ha colapso de grandes vias aé-
reas

(C) ocorre quando o ajuste do ventilador resulta
em relacdo |:E que ndo permita tempo
expiratorio suficiente para total exalacao do
volume corrente

(D) é tratada com administracdo de betaestimu-
lante adrenérgico inalatério, sendo revertida
mesmo com relacéo inspiracdo/expiracao (I:E)
invertida

Concurso Publico
Empresa Piblica de Satide do Rio de Janeiro S.A. - RIOSAUDE

—

Secretaria Municipal de Administragao
Coordenadoria Geral de Gestéo de Talentos - CGGT



NIVEL SUPERIOR - TARDE ]
J

24.

25.

26.

27.

Pode-se afirmar, a respeito do tratamento da
sindrome de desconforto respiratorio agudo (SDRA)
em paciente com sepse/choque séptico, que:

(A) a escolha da estratégia ventilatoria néo inter-
fere na hemodinamica de paciente séptico

(B) as manobras de recrutamento alveolar estéo
contraindicadas em paciente hipovolémico pelo
risco da instabilidade hemodinadmica

(C) aPVC deve ser o indicador do estado volémico
de pacientes com SDRA que utilizam eleva-
dos valores de PEEP

(D) a correcéo da hipoxemia através de manobras
de recrutamento e titulagdo de PEEP é priori-
dade em relagéo ao ajuste hemodinamico

A respeito das complicagBes neurolégicas encon-
tradas em acidentes elétricos, pode-se afirmar que:

(A) os acidentes elétricos podem ocasionar
midriase e, por esse motivo, devem receber
manobras de ressuscita¢éo plena, mesmo que
nao haja regressao da midriase

(B) a liberacdo de catecolaminas pode levar a
disfuncdo do sistema nervoso autbnomo que
se caracteriza por hipotensao, vasodilatacdo
periférica e taquicardia

(C) neuropatias periféricas ndo ocorrem em paci-
entes vitimas de choque elétrico, que prefe-
rencialmente produz lesdo vascular e sindrome
compartimental

(D) lesbes de medula espinhal podem ocorrer e
0S seus sinais e sintomas caracterizam-se por
dor cronica e paralisia flacida

Paciente de 65 anos de idade, hipertenso, procu-
ra PS com febre, dispneia, taquipneia de 36 irpm,
taquicardia, rebaixamento do nivel de consciéncia
(Glasgow = 9), Sat O, = 84% em ar ambiente, PA
de 105 x 60 mmHg. O tipo de suporte ventilatorio
mais adequado para este paciente é:

(A) ventilagdo invasiva

(B) ventilacdo ndo invasiva com pressao positiva
(C) O, por mascara com reservatorio

(D) O, por cateter nasal

Segundo a classificacdo de Berlim, o nivel minimo
de PEEP ou CPAP, aplicado para graduar a gravi-
dade da SDRA, é de:

(A) >ou=a50cmH,0
(B) >ou=a10cmH,0O
(C) >ou=a5cmH,0
(D) >ou=a8cmH,0

28.

29.

30.

31.

32.
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E correto afirmar em relacéo ao desmame da ven-

tilacdo mecanica:

(A) a taxa de sucesso de desmame na primeira
tentativa é de 40%

(B) ainterrupcao diaria da sedacao nao influencia
o tempo da VM

(C) o teste de respiracdo espontanea pode ser
realizado com niveis baixos de PSV (8 cmH,0O)
mais PEEP = 5 ¢cmH,O ou com tubo T

(D) o uso de curare por tempo prolongado ndo esta
associado a miopatia e ao desmame dificil

A principal complicagcdo da ventilagdo mandatéria
intermitente - VMI em paciente com doenca pul-
monar obstrutiva crénica - DPOC, principalmente
asmatico, é o aprisionamento aéreo (auto-PEEP).
NAO é consequéncia direta do aprisionamento
aéreo:

(A) barotrauma

(B) instabilidade hemodinamica

(C) acidose respiratoria refrataria
(D) tromboembolismo pulmonar

A determinacdo de prioridade do transplante de
figado baseia-se no escore MELD. As variaveis
utilizadas para esse calculo séo:

(A) bilirrubinas, INR e albumina

(B) bilirrubinas, INR e creatinina

(C) albumina, creatinina e INR

(D) albumina, bilirrubinas e D dimero

Em relacdo a pacientes obesos morbidos candi-
datos a cirurgia bariatrica, é possivel afirmar que:

(A) a pré-carga € diminuida

(B) a pds-carga € aumentada

(C) o débito cardiaco é diminuido

(D) o volume sanguineo circulante é diminuido

Considere-se um paciente com uremia que pos-
sui tempo de protrombina, tempo parcial de
tromboplastina e nimero de plaquetas normais.
As estratégias possiveis no controle do
sangramento espontaneo e o diagnostico mais
provéavel sdo, respectivamente:

(A) transfusdo de plaquetas, uso de
desmopressina e didlise; disfuncao plaquetaria

(B) transfuséo de plaquetas, crioprecipitado e uso
de acido acetilsalicilico; trombocitopenia
induzida pela heparina

(C) transfusdo de plaquetas, plasma e
crioprecipitado; diminuicdo dos fatores de co-
agulacéo

(D) transfusdo de plaquetas, uso de acido
transnexanico e dialise; inducéo de fibrindlise
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33.

34.

35.

36.

37.
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Na avaliac&o da dor torécica, sdo critérios de alta
probabilidade para sindrome isquémica aguda:

(A) dor toracica com o sintoma predominante, uso
recente de cocaina, ondas T ou segmento ST
anormais ndo documentados como novos

(B) dor toréacica reproduzindo angina prévia,
hipotens&o, uso prévio de cocaina e ondas T
achatadas ou invertidas

(C) dor toracica como sintoma predominante, au-
mento de marcadores miocardicos e novo des-
vio de ST

(D) dor toracica reproduzindo angina prévia, crepi-
tacbes e novo desvio de ST

Quanto as complicagcdes mecéanicas agudas do
infarto agudo do miocardio - IAM, pode-se afirmar
que:

(A) sé&o complicacdes tardias do IAM que ocor-
rem geralmente duas semanas apos o evento

(B) arotura de parede livre de VE pode ser tratada
clinicamente se o paciente ndo apresentar si-
nais de instabilidade hemodinamica

(C) a auséncia do sopro na ausculta cardiaca ex-
clui a presenca de insuficiéncia mitral - IM

(D) o ecocardiograma deve ser utilizado na confir-
macao diagnostica

Com referéncia a ventilagdo mecéanica em pacien-
tes gravidas, pode-se afirmar que:

(A) a hipercapnia permissiva é uma técnica apro-
priada e segura

(B) ha diminuicdo da taxa metabdlica e aumento
da complacéncia da parede toracica

(C) o volume minuto deve ser ajustado para uma
PaCO, entre 28-32 mmHg

(D) hé& bradipneia e diminui¢do do volume minuto

Em pacientes com infarto agudo do miocérdio com
supradesnivelamento do segmento ST complica-
do com choque cardiogénico, a melhor estratégia
de reperfusao é:

(A) fibrindlise

(B) tratamento clinico
(C) angioplastia

(D) cirurgia imediata

Os agentes envolvidos no mecanismo da depres-
sdo miocérdica da sepse séao:

(A) TNF e interleucina lbeta

(B) TNF e interleucina 8

(C) oxido nitrico e interleucina 8

(D) interleucina 8 e interleucina lbeta

38.

39.

40.

41.

42.

43.

O bloqueio atrioventricular total - BAVT que ocor-
re no infarto agudo do miocardio inferior, associa-
do ou ndo a insuficiéncia ventricular direita - IVD,
na maioria das vezes é:

(A) nodal com QRS estreito (ritmo de escape)
(B) infranodal com QRS estreito (ritmo de escape)
(C) nodal com QRS alargado (ritmo de escape)
(D) infranodal com QRS alargado (ritmo de escape)

A causa principal de morte tardia, apos a correcao
de aneurisma de aorta abdominal eletiva, é:

(A) doenga cerebrovascular

(B) doencga cardiaca

(C) doenca pulmonar

(D) ruptura do aneurisma abdominal

Na sindrome compartimental apos
revascularizagao na oclusao arterial aguda, é pos-
sivel afirmar que:

(A) afasciotomia deve serindicada quando a pres-
sao compartimental ultrapassar a presséo
sistélica

(B) o tratamento com removedores de espécies
reativas de oxigénio substitui a fasciotomia na
maioria das vezes

(C) o edema é causado por trombose venosa pro-
funda associada na maioria dos casos

(D) a fasciotomia visa restabelecer o fluxo capilar
e o calibre das artérias e veias

Na pré-eclampsia, as drogas de escolha para o

tratamento da hipertenséo arterial sistémica - HAS

séo:

(A) metildopa, sulfato de magnésio e inibidor da
enzima de conversdo da angiotensina

(B) sulfato de magnésio, metildopa e hidralazina

(C) nifedipina SL, hidralazina e diaxdsido

(D) diurético de alga, nitroprussiato e sulfato de
magnésio

A terapéutica mais efetiva para o flutter atrial agudo é:
(A) quinidina

(B) cardioverséo elétrica

(C) amiodarona

(D) digoxina

Os melhores critérios diagnosticos da endocardite
bacteriana s&o:

(A) ecocardiograma transesofagico e hemoculturas
(B) sopro cardiaco e insuficiéncia cardiaca

(C) ecocardiograma transesofagico e insuficiéncia
cardiaca

(D) ecocardiograma transesofagico e sopro cardiaco
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45.

46.

47.

48.

49.

Para o diagnostico precoce de coagulacédo
intravascular disseminada - CIVD, os exames
laboratoriais sao:

(A) D dimero e PDF
(B) INReTTPa

(C) fibrinogénio e INR
(D) PDF e INR

O mecanismo fisiopatolégico da embolia gorduro-
sa esta relacionado com:

(A) consumo de &cidos graxos

(B) diminuicdo da hidrélise de gorduras neutras
(C) vasodilatagdo compensatoria

(D) obstrucao da microcirculacéao

Com referéncia ao pds-operatoério do paciente por-
tador de alcoolismo, pode-se afirmar que:

(A) o uso de clonidina esta contraindicado na
sindrome de abstinéncia e do delirium tremens

(B) o uso de tiamina ndo é mais utilizado rotinei-
ramente nesses pacientes

(C) a utilizacdo de drogas como benzodiazepinicos e
betabloqueadores adrenérgicos pode ser feita no
tratamento da sindrome de abstinéncia

(D) é impossivel profilaxia na sindrome de absti-
néncia e do delirium tremens

As causas mais comuns de hemorragia digestiva
baixa no adulto jovem séo:

(A) hemorroida e angiodisplasia

(B) cancer e doenca diverticular

(C) polipos e doenca inflamatéria intestinal
(D) diverticulo de Meckel e pdlipos

Quando a cultura do material necrético na
pancreatite é positiva, esta indicado:

(A) lavagem peritoneal

(B) manutencédo do tratamento clinico com obser-
vagao rigorosa

(C) pancreatectomia de urgéncia
(D) necrosectomia pancreética

A respeito da ecocardiografia a beira do leito, para
monitorizacdo hemodinamica, pode-se afirmar que:

(A) a ecocardiografia revelou ser superior as esti-
mativas de pré-carga feitas por meio da pres-
sdo de oclusdo da artéria pulmonar, quando
existe sobrecarga volémica

(B) a ecocardiografia possui uma forma precisa
de medir o volume sistolico e,
consequentemente, o débito cardiaco, multi-
plicando-se a area seccional da via de saida
do ventriculo esquerdo pela integral velocida-
de tempo da onda de doppler neste local

(C) a mensuracao do volume sistolico por meio
da ecocardiografia ndo € precisa em pacien-
tes graves, quando comparada aos métodos
de medidas por termodiluicdo

(D) a ecocardiografia demonstra que, quando o
volume ventricular aumenta, a pds-carga
ventricular diminui

50.

51.

52.

53.
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Comreferéncia a peritonite bacteriana espon-
tanea - PBE, NAO se pode afirmar que:

(A) o antibidtico de escolha para o tratamento é o
aminoglicosideo

(B) é recomendavel profilaxia a longo prazo com
norfloxacino apds o primeiro episddio de PBE

(C) o agente mais frequente é a Escherichia coli

(D) o diagnostico de PBE é confirmado pela contagem
de polimorfonuclear > ou = a 250 células/mm? no
liquido ascitico

Paciente masculino de 73 anos de idade, com historia
de dor abdominal difusa intensa ha 12 horas, apresen-
ta hipotenséo. A hipotese diagndstica € de isquemia
mesentérica. Os achados de exames complementa-
res que podem sugerir esse diagnoéstico sdo:

(A) acidose metabdlica e pneumoperitdnio
(B) leucopenia e anemia

(C) hiperlactatemia e acidose metabdlica
(D) aumento da amilase e pneumoperitdnio

A respeito dos periodos pré e pos-operatoério, pode-

se afirmar que:

(A) nos pacientes de baixo risco, o0s
betabloqueadores funcionam como drogas pro-
tetoras de eventos cardiacos pré-operatorios

(B) os exames complementares tém objetivo claro
e podem substituir a histéria e o exame fisico

(C) as alteragdes da contratilidade miocéardica,
pressdo sanguinea e tdnus coronariano séo
fatores associados a isquemia miocardica
perioperatoria

(D) nos pacientes submetidos a cirurgias
vasculares, o uso de aspirina tem efeito prote-
tor no perioperatorio

A respeito da fisiopatologia da doenca pulmonar

obstrutiva crénica, pode-se afirmar que:

(A) os principais mecanismos fisiopatolégicos séo
a hiper-reatividade da via aérea e limitacéo ao
fluxo inspiratério

(B) estéo implicados no mecanismo fisiopatoldgico
a hiper-reatividade brénquica e a hipersecregéo

(C) o mecanismo fisiopatolégico principal é a
hipersecrecédo e o edema de pequenas vias
aéreas

(D) os marcadores fisiopatol6gicos mecénicos séo

a limitacdo ao fluxo expiratério e a
hiperinsuflagéo
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54. Paciente de 60 anos de idade chega ao Pronto 58. Durante a evolugdo de pacientes hiperglicémicos
Socorro com cefaleia subita associada a confu- e hiperosmolares, pode-se observar que:
sdo mental e hemiplegia direita. A tomografia de (A) o edema cerebral, que dificilmente ocorre nes-
cranio demonstra hemorragia cerebral e inunda- ses casos devido a diurese osmotica, raramen-
(;f?lo veptricular. Sobre este quadro clinico, é pos- te é responsavel pelo atraso da recuperacio
sivel afirmar que: do nivel de consciéncia
(A) pela classificacdo de Hunt-Hess, esse paci- (B) a evolucéo desses pacientes é sempre favora-
ente teria um bom progndstico vel, pois esse quadro ocorre, ha maioria das
(B) ressangramento e hidrocefalia séo complica- vezes, em pacientes previamente saudaveis
cOes cerebrais precoces (C) o uso de diuréticos de alca esta indicado nos
(C) a causa aneurismatica pode ser descartada pacientes com creatinina > 2 mg/dl
com o exame de fundo de olho (D) as complicacdes cardiovasculares do
(D) o uso de bloqueador de canal de célcio modi- tromboembolismo pulmonar podem agravar sua
fica a evolugdo do vasoespasmo arteriografico evolugéo, sendo importante o uso de heparina,
como parte do tratamento
55. No diagnéstico de miastenia grave, o exame mais
sensivel é: 59. Em relagcdo a sedacgédo, analgesia e uso de
(A) dosagem de anticorpo antirreceptor de bloqueadores neuromusculares, pode-se afirmar
acetilcolina que:
(B) eletroneuromiografia com estimulagéo repetida (A) independentemente da via de administragao
. . . - dos benzodiazepinicos, um periodo diario de
(C) eletroneuromiografia de fibra Unica . ~ . ~ .
A interrupcdo da infusdo deve ser estabelecido
(D) prova do prostigmine para evitar o uso excessivo de sedativos
56. Em relagdo a retirada da ventilagdo mecanica, (B) o midazolam, por ter acao raplda,_ meia wgla
! . curta e produzir metabolitos de baixa proprie-
pode-se afirmar que: T S ~
o i _ dade sedativa, é a principal recomendag&o para
(A) no desmame dificil & improvavel que o drive sedag&o de pacientes agitados a longo prazo
respiratorio inadequado seja isoladamente o I .
. (C) a utilizacao da escala de Ramsay permite a
responsavel L . ~ :
) i o avaliacdo do nivel de sedacgdo e analgesia,
(B) fadiga muscular € uma condicdo em que o sendo indicada para descontinuacdo da venti-
masculo em repouso tem dificuldade de gerar lagdo mecanica
for . . S .
° Q_a ) N (D) o efeito sedativo hipnotico e propriedades
para retirada da ventilagdo mecanica meia vida e baixa ocorréncia de efeitos adver-
(D) nos pacientes com escala de Glasgow menor sos relacionados a via de aplicagdo, tornam-
gue 8 e que estejam em ventilagdo mecanica no uma boa escolha para uso no CTI
em tubo T por 2 horas, pode-se considerar a
extubacéo 60. A ressuscitagdo volémica é importante para o
manejo dos pacientes sépticos. A base de célculo
57. Na monitoriza¢8o da saturagdo venosa de oxigé- de volume a ser infundido no adulto é de:
nio, € possivel afirmar que: (A) 10 ml/kg
(A) o nivel de saturagzjao venosa de O, _depe,nqle ex- (B) 30 ml/kg
clusivamente do nivel de hemoglobina sérica do (©) 50 milk
conteddo arterial de O, e do débito cardiaco g .
~ . (D) 1000 ml, correndo rapido
(B) a saturagéo venosa central de O, € menor que
a saturacdo venosa mista de O, no choque
circulatorio
(C) os valores da saturagéo venosa mista de O, e
os da saturacéo venosa central de O, ndo séo
significativamente diferentes no choque e em
condi¢gGes normais
(D) a interpretacdo do nivel de saturacéo venosa
mista de O, ndo depende da integridade da
vasorregulagéo
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