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CONCURSO PÚBLICO CISSUL 
EDITAL Nº 02/2016 

CARGO: MÉDICO (INTERVENCIONISTA E REGULADOR) 

INSTRUÇÕES DA PROVA 
 Este caderno contém 40 (quarenta) questões objetivas, cada uma constituída de 4 (quatro) alternativas 

de respostas, assim distribuídas: 15 (quinze) questões de Saúde Pública, e 25 (vinte e cinco) questões 

de Conhecimentos Específicos, todas perfeitamente legíveis. 

 Quando for permitido abrir o caderno, confira atentamente se no Caderno de Prova a impressão, a 

paginação e a numeração das questões estão corretas. Caso os dados estejam incorretos, ou 

incompletos, ou tenham qualquer imperfeição, favor informar tal ocorrência ao fiscal. NÃO 

SERÃO ACEITAS RECLAMAÇÕES POSTERIORES. 
 Para cada questão existe apenas UMA resposta correta. 

 Você deve ler cuidadosamente cada uma das questões e escolher a resposta correta conforme o 

enunciado. 

 Essa resposta deve ser marcada na FOLHA DE RESPOSTAS que você recebeu. 

 Use, como rascunho, a Folha de Respostas reproduzida no começo desse caderno. 
 

ATENÇÃO 
 Verifique se seus dados estão corretos na FOLHA DE RESPOSTAS, caso não estejam informe 

ao fiscal imediatamente.  

 Na FOLHA DE RESPOSTAS, assinale a alternativa que julgar correta para cada questão, usando 

caneta esferográfica de tinta preta ou azul.  

 Mais de uma letra assinalada implicará na anulação da questão. 

 Qualquer rasura no preenchimento anulará a questão.  

 A FOLHA DE RESPOSTAS NÃO pode ser dobrada, amassada, rasurada, manchada ou conter 

qualquer registro fora dos locais destinados às respostas.  

 O modo correto de assinalar a alternativa é cobrindo, fortemente, o espaço a ela correspondente, 

conforme o modelo abaixo:  
 

 

  
 

 

 

 

 FOLHA DE RESPOSTA SEM ASSINATURA NÃO TEM VALIDADE. 
 

ORIENTAÇÕES DO PROCESSO 
 

 A duração da Prova será de 03h30min (três horas e trinta minutos). (ITEM 10.1.3) 

 Período de Sigilo – Não será permitido ao candidato se ausentar em definitivo da sala de provas 

antes de decorridas 60 (sessenta) minutos do início das provas. (ITEM 10.1.20) 

 Os candidatos NÃO poderão levar o caderno de questões consigo mesmo depois de passado o 

período de sigilo. (ITEM 10.1.23) 

 O tempo de duração das provas (três horas e trinta minutos) abrange a assinatura da Folha de 

Respostas, a transcrição das respostas do Caderno de Questões da Prova Objetiva para a Folha de 

Respostas. (ITEM 10.1.3) 

 Os gabaritos oficiais da Prova Objetiva de Múltipla Escolha serão disponibilizados no endereço 

eletrônico www.ibgpconcursos.com.br, no dia 29/01/2017, a partir das 20hs. (ITEM 9.13) 
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SAÚDE PÚBLICA 

 

QUESTÃO 1 

Sobre o disposto no artigo 199º da Constituição Federal de 1988, assinale a alternativa CORRETA.  

A) As instituições privadas poderão participar de forma complementar do Sistema Único de Súde, 

sem necessidade de contratos ou convênios. 

B) É permitida a destinação de recursos públicos para auxílios ou subvenções às instituições 

privadas com fins lucrativos. 

C) É vedada a comercialização de órgãos e tecidos humanos para fins de transplante, podendo ser 

comercializados sangue e derivados em hospitais particulares.  

D) É vedada a participação direta ou indireta de empresas ou capitais estrangeiros na assistência à 

saúde no País, salvo nos casos previstos em lei. 

 
 
QUESTÃO 2 

Sobre a Lei Federal n. 8.080/90, é INCORRETO afirmar que: 

A) As ações que se destinam a garantir individualmente, condições de bem-estar físico e mental 

dizem respeito à saúde, sem levar em conta a coletividade. 

B) A saúde é um direto fundamental do ser humano, devendo o Estado prover as condições 

indispensáveis ao seu pleno exercício. 

C) O dever do Estado de garantir a saúde consiste na formulação e execução de políticas econômicas 

e sociais que visem a redução de riscos de doenças e de outros agravos. 

D) O dever do Estado de garantir a saúde não exclui o das pessoas, da família, das empresas e da 

sociedade. 

 
 
QUESTÃO 3 

Segundo o artigo 7º da Lei Federal n. 8.080/90, as ações e os serviços públicos de saúde e os serviços 

privados contratados ou conveniados que integram o Sistema Único de Saúde, obedecem a determinados 

princípios.  

Sobre os princípios que regem o Sistema Único de Saúde, segundo a Lei Federal n. 8.080/90, está 

INCORRETO afirmar que este garante: 

A) A universalidade de acesso aos serviços de saúde em todos os níveis de assistência. 

B) A integralidade de assistência, entendida como conjunto articulado e contínuo das ações e 

serviços exclusivamente preventivos, atuando nos níveis básicos do sistema. 

C) A igualdade da assistência à saúde, sem preconceitos ou privilégios de qualquer espécie. 

D) A conjugação dos recursos financeiros, tecnológicos, materiais e humanos da União, dos Estados, 

do Distrito Federal e dos Municípios na prestação de serviços de assistência à saúde da 

população. 
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QUESTÃO 4 

Está INCORRETO afirmar que são atribuições comuns da União, dos Estados, do Distrito Federal e dos 

Municípios, no âmbito administrativo do Sistema Único de Saúde:  

A) A administração dos recursos orçamentários e financeiros destinados, em cada ano, à saúde. 

B) A elaboração de normas técnicas e estabelecimento de padrões de qualidade para promoção da 

saúde do trabalhador. 

C) A restrição de pesquisas e estudos na área de saúde às instituições internacionais. 

D) A implementação do Sistema Nacional de Sangue, Componentes e Derivados. 

 
QUESTÃO 5 

A Lei n. 8.142/90 instituiu duas “instâncias colegiadas” para a participação da comunidade na gestão do 

SUS em cada esfera de governo: Conferência de Saúde e Conselho de Saúde. Dessas instâncias, 

participam os seguintes segmentos da sociedade: 

I. Prestadores de serviços. 

II. Profissionais de saúde. 

III. Usuários dos serviços de saúde. 

IV. Representantes do governo. 

Assinale a alternativa CORRETA a respeito dos segmentos participantes: 

A) Apenas II e III participam.    C)  Apenas III não participa. 

B) Apenas II e IV não participam.   D)  I, II, III e IV participam. 

 

QUESTÃO 6 

Está CORRETO afirmar que as prioridades do Pacto pela Vida e alguns dos seus objetivos são baseados 

na(s)/no(s):  

A) Saúde do idoso, mortalidade infantil e câncer de pâncreas. 

B) Câncer de colo de útero e de mama, promoção da saúde e atenção de média e alta complexidade.  

C) Mortalidades infantil e materna, atenção básica à saúde e doenças neurológicas dismielinizantes. 

D) Saúde do idoso, atenção básica à saúde e doenças emergentes e endemias. 

 
QUESTÃO 7 

Segundo a portaria n. 399/2006, o Pacto de Gestão estabelece as responsabilidades claras de cada ente 

federado de forma a diminuir as competências concorrentes e a tornar mais claro quem deve fazer o quê, 

contribuindo, assim, para o fortalecimento da gestão compartilhada e solidária do Sistema Único de 

Saúde.  

Sobre o Pacto de Gestão desta portaria está CORRETO afirmar que:  

A) Tem diretrizes baseadas na premissa de centralização. 

B) Tem diretrizes baseadas em regionalização. 

C) Retira quaisquer responsabilidades sobre a gestão do Ministério da Saúde. 

D) Determina que as deliberações das Comissões Intergestoras Bipartite e Tripartite devem ocorrer 

por vetos e interdições. 
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QUESTÃO 8 

A humanização do Sistema Único de Saúde pode ser entendida como:  

I. Aumento do grau de corresponsabilidade entre sujeitos na produção de saúde. 

II. Estabelecimento de vínculos solidários e de participação coletiva no processo de gestão. 

III. Valorização exclusivamente dos usuários do sistema de saúde. 

IV. Compromisso com qualificação da ambiência, melhorando as condições de trabalho e de 

atendimento.  

Está(ão) CORRETA(S) a(s) afirmativa(s).  

A) I, II e IV apenas. 

B) I, II, III apenas. 

C) II apenas. 

D) I, II, III e IV. 

 
 
QUESTÃO 9 

Muitos serviços de atendimento às urgências convivem com filas extensas. A não distinção de riscos pode 

levar a agravamento de casos na fila de espera e até mesmo ao óbito. Para organização da demanda, 

devem ser avaliados riscos e vulnerabilidade e deve-se garantir um atendimento mais humano e eficiente.  

A classificação de risco é uma ferramenta para organização da demanda.  

São alguns dos objetivos desta classificação, EXCETO: 

A) Informar o paciente de que ele não corre risco imediato, assim como a seus familiares sobre o 

tempo provável de espera. 

B) Promover o trabalho em equipe por meio da avaliação contínua do processo de trabalho. 

C) Dar melhores condições de trabalho para os profissionais pela imposição da ambiência, redução e 

restrição do cuidado horizontalizado. 

D) Garantir o atendimento imediato do usuário com grau de risco elevado. 

 

 

QUESTÃO 10 

O Estado de Minas Gerais optou por realizar a classificação de risco nos pontos de atenção à saúde, 

utilizando o Protocolo de Manchester. Este atendimento inicial identifica sinais que permitam atribuir o 

grau de prioridade clínica no atendimento e o tempo máximo de espera recomendado.  

De acordo com o Protocolo de Manchester, assinale a alternativa INCORRETA.  

A) Aos doentes com patologias mais graves é atribuída a cor vermelha, que corresponde a um início 

de atendimento com prazo máximo de trinta minutos. 

B) Aos casos de gravidade média é atribuída a cor amarela, com um prazo máximo de atendimento 

em uma hora.  

C) Os pacientes com as cores verde e azul apresentam casos de menor gravidade, podendo ser 

atendidos em um tempo maior.  

D) Os casos muito urgentes recebem a cor laranja, para serem atendidos em dez minutos. 
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QUESTÃO 11 

A regulação médica das urgências, baseada na implantação de suas Centrais de Regulação, é o elemento 

ordenador e orientador dos Sistemas Estaduais de Urgência Emergência.  

O médico regulador deve, EXCETO: 

A) Julgar e decidir sobre a gravidade de um caso que lhe está sendo comunicado por rádio ou 

telefone, estabelecendo uma gravidade presumida.  

B) Enviar recursos necessários ao atendimento, considerando necessidades e ofertas disponíveis. 

C) Deixar a cargo do condutor do serviço móvel decidir o serviço de destino do paciente, sendo 

sempre preferível o mais próximo, independente das condições clínicas. 

D) Monitorar e orientar o atendimento feito por outro profissional de saúde habilitado, por 

profissional da área de segurança ou bombeiro militar ou ainda por leigo que se encontre no local 

da situação de urgência. 

 
QUESTÃO 12 

Para um adequado atendimento pré-hospitalar móvel o mesmo deve estar vinculado a uma Central de 

Regulação de Urgências e Emergências. A central deve ser de fácil acesso ao público, por via telefônica, 

em sistema gratuito.  

A respeito deste acesso está INCORRETO afirmar que:  

A) O usuário, ao acionar o telefone de acesso, sempre será encaminhado para o serviço pré-

hospitalar móvel, independentemente da situação clínica. 

B) O número 192 tornou-se número nacional de urgências médicas. 

C) O número de acesso da saúde para socorros de urgência deve ser amplamente divulgado junto à 

comunidade. 

D) Todos os pedidos de socorro médico que derem entrada por meio de outras centrais, como a da 

polícia militar (190), do corpo de bombeiro (193) e quais outras existentes, devem ser 

imediatamente retransmitidos a Central de Regulação por intermédio do sistema de comunicação, 

para que possam ser adequadamente regulados e atendidos. 

 
QUESTÃO 13 

Os profissionais oriundos da área da saúde que trabalham nos serviços pré-hospitalares móveis devem ter 

perfil e competências/atribuições para atuarem. Abaixo estão listados alguns desses elementos:  

I. O médico e enfermeiro devem ter equilíbrio emocional e autocontrole, além de disposição para 

cumprir ações orientadas. 

II. São competências/atribuições de o médico garantir a continuidade da atenção médica ao 

paciente grave, até a sua recepção por outro médico nos serviços de urgência. 

III. O enfermeiro deve ter competência para supervisionar e avaliar as ações de enfermagem da 

equipe no atendimento pré-hospitalar móvel. 

IV. O técnico de enfermagem é habilitado a realizar procedimentos a ele delegados, sob supervisão 

do profissional enfermeiro, dentro do âmbito de sua qualificação profissional.  

A respeito das afirmativas acima, assinale a alternativa CORRETA. 

A) Apenas II e IV estão incorretas.   C)  Todas estão corretas. 

B) Apenas I, III e IV estão corretas.   D)  Apenas IV está incorreta. 
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QUESTÃO 14 

Os serviços de atendimento pré-hospitalar móvel devem contar com equipe de profissionais oriundos da 

área da saúde.  

A equipe de profissionais oriundos da área da saúde deve ser composta por, EXCETO: 

A) Médicos reguladores.     C)  Condutor de veículos de urgência. 

B) Enfermeiros assistenciais.    D)  Coordenador do serviço. 

 
QUESTÃO 15 

Sobre a classificação das ambulâncias, assinale a alternativa INCORRETA. 

A) A ambulância de transporte é um veículo destinado ao transporte em decúbito horizontal de 

pacientes que não apresentam risco de vida, para remoções simples e de caráter eletivo. 

B) A ambulância de suporte básico é um veículo destinado ao transporte inter-hospitalar de 

pacientes independente do quadro clínico. 

C) A ambulância de resgaste é um veículo de atendimento de urgências pré-hospitalares de pacientes 

vítimas de acidentes ou de pacientes em locais de difícil acesso, com equipamentos de 

salvamento. 

D) A ambulância de suporte avançado é um veículo destinado ao atendimento de transporte de 

pacientes de alto risco em emergências pré-hospitalares e/ou transporte inter-hospitalar que 

necessitam de cuidados médicos intensivos. 

 
 
CONHECIMENTO ESPECÍFICO 

 
QUESTÃO 16 

Paciente epilético, de 32 anos, apresenta crises convulsivas desde a infância, sem outras comorbidades. 

Em uso irregular de fenitoína e fenobarbital. Evoluiu com 3 crises convulsivas, nas últimas 4 horas, sendo 

a última, agora. No momento, ao solo, em crise convulsiva tonicoclônica generalizada. 

A respeito de um atendimento do caso descrito, assinale a alternativa INCORRETA. 

A) A glicemia capilar é importante no atendimento. 

B) Não se deve tracionar a língua de um paciente em crise convulsiva. 

C) Os benzodiazepínicos (diazepam) venoso não devem ser utilizados durante o momento da crise. 

D) O hidantal e a fenitoína venosos são medicações utilizadas em convulsões com controle mais 

difícil. 

 

QUESTÃO 17 

Sobre o transporte de recém-nascidos, assinale a alternativa INCORRETA. 

A) Em casos selecionados, é necessária a utilização de incubadora de transporte transparente, de 

dupla parede, bateria e fonte de luz. 

B) Os veículos usados são as ambulâncias para o transporte terrestre e os helicópteros e aeronaves 

para o transporte aéreo. 

C) A glicemia capilar do recém-nascido deve ser verificada, imediatamente antes do início do 

transporte e, depois, a cada 60 minutos. 

D) A manutenção da temperatura é um ponto crucial, pois a hipotermia está associada ao aumento 

da morbimortalidade. 
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QUESTÃO 18 

No que diz respeito ao atendimento de um paciente politraumatizado em acidente com motocicleta, é 

INCORRETO afirmar que: 

A) O rolamento em bloco é indicado para colocar o doente em prancha longa. 

B) A remoção do capacete deve ser realizada por pelo menos dois socorristas. 

C) As pranchas longas apresentam limite de peso entre 113 e 182 kg. 

D) Na prancha longa, um paciente com colar cervical deverá ter o tronco imobilizado depois da 

cabeça. 

 

QUESTÃO 19 

Sobre as vítimas de afogamento, assinale a alternativa INCORRETA. 

A) A imobilização rotineira da coluna cervical não é necessária (a incidência de fratura de coluna 

em afogamentos é muito pequena), exceto em casos de submersão que incluam uma história de 

mergulho. 

B) A forma de abordagem de uma vítima de afogamento deve considerar as diferenças 

fisiopatológicas entre o afogamento em água doce e salgada. 

C) O processo fisiopatológico predominante é a hipoxemia, e o órgão de maior comprometimento é 

o pulmão. 

D) O primeiro e mais importante tratamento da vítima de afogamento é providenciar, de imediato, a 

ventilação/oxigenação. 

 
QUESTÃO 20 

A Regulação Médica das Urgências, baseada na implantação de suas Centrais de Regulação, é o elemento 

ordenador e orientador dos Sistemas de Urgência e Emergência.  

São atribuições da regulação médica, EXCETO: 

A) Gravar ligações de atendimentos específicos quando o médico julgar necessário. 

B) Definir e pactuar a implantação de protocolos de intervenção médica pré-hospitalar. 

C) Monitorar o conjunto das missões de atendimento e as demandas pendentes. 

D) Saber, com exatidão, as capacidades/habilidades da sua equipe de forma a dominar as 

possibilidades de prescrição/orientação/intervenção. 

 
QUESTÃO 21 

São ferramentas utilizadas para a regulação médica, EXCETO: 

A) Listas de telefones de todos os serviços de saúde do município ou região, além de outros setores 

envolvidos na assistência à comunidade. 

B) Mapas do município e região de cobertura do serviço, onde estejam localizados os serviços de 

saúde, bases descentralizadas do SAMU, outras ambulâncias ou serviços de transporte inclusive 

privados, Corpo de Bombeiros, Polícia Rodoviária e outros. 

C) Mecanismos de relacionamento direto com as centrais de regulação de leitos hospitalares. 

D) Grades pactuadas, regionalizadas e hierarquizadas, com informações efetivas sobre a composição 

e a capacidade operativa semanal dos serviços de saúde. 
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QUESTÃO 22 

A partir da leitura da portaria n. 2.048/GM/MS, de 05 de novembro de 2002, que dispõe tecnicamente 

sobre urgências e emergências, podemos realizar várias afirmações.  

Analise as afirmações, a seguir, relacionadas a essa portaria. 

I. Reconhecer que, como a atividade do médico regulador envolve o exercício da telemedicina, 

impõe-se o correto registro referente ao atendimento médico e de enfermagem, e o seguimento 

de protocolos institucionais consensuados e normatizados que definam os passos e as bases 

para a decisão das condutas. 

II. Estabelecer claramente os limites do telefonista auxiliar de regulação médica, o qual não pode, 

em hipótese alguma, substituir a prerrogativa de decisão médica e seus desdobramentos, sob 

pena de responsabilização posterior do médico regulador. 

III. Seguir protocolos produzidos pelo Ministério da Saúde para intervenção médica pré-hospitalar, 

garantindo perfeito entendimento entre o médico regulador e o intervencionista, quanto aos 

elementos de decisão e intervenção, objetividade nas comunicações e precisão nos 

encaminhamentos decorrentes. 

Estão CORRETAS as afirmativas. 

A) I e II apenas.      C)  II e III apenas. 

B) I e III apenas.      D)  I, II e III. 

 

QUESTÃO 23 

Considere as seguintes afirmativas em relação ao SAMU192: 

I. Médicos, enfermeiros e técnicos de enfermagem, todos devem participar do programa de 

educação continuada para suas tarefas. 

II. Ao médico regulador também competem funções gestoras – tomar a decisão gestora sobre os 

meios disponíveis, devendo possuir delegação direta dos gestores municipais e estaduais para 

acionar tais meios, de acordo com seu julgamento.  

III. A Equipe Médica deve ser composta por médicos em quantitativo suficiente para o atendimento 

dos serviços nas 24 horas do dia para atendimento de urgências/emergências e todas as 

atividades dele decorrentes. 

Estão CORRETAS as afirmativas: 

A) I e II apenas.      C)  II e III apenas. 

B) I e III apenas.      D)  I, II e III. 

 

QUESTÃO 24 

São atribuições da regulação médica, segundo a Portaria nº 2.657/GM/MS, de 16 de novembro de 2004, 

EXCETO:  

A) Identificar necessidades, por meio da utilização de metodologia adequada, e classificar os 

pedidos de socorro oriundos da população em geral, a partir de seus domicílios ou de vias e 

lugares públicos. 

B) Hierarquizar necessidades de atendimentos e decidir sobre a resposta mais adequada para cada 

demanda. 

C) Notificar as unidades que irão receber pacientes, informando às equipes médicas receptoras as 

condições clínicas dos pacientes e possíveis recursos necessários. 

D) Realizar busca ativa de pacientes com necessidade de atendimento em urgência e emergência. 
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QUESTÃO 25 

A regulação médica é de grande importância para o funcionamento do SAMU192.  

A respeito da regulação, várias informações são pertinentes, EXCETO: 

A) Ao médico regulador devem ser oferecidos os meios necessários, tanto de recursos humanos 

como de equipamentos, para o bom exercício de sua função. 

B) Orientações médicas sobre assuntos diversos em medicina, mesmo aquelas que não são referentes 

à urgência e à emergência, são realizadas no atendimento telefônico. 

C) Em caso de queda do sistema digital para o registro de solicitações, a documentação dos 

atendimentos deverá ser realizada, devendo apresentar número de atendimento, data, horário da 

ligação e conduta. 

D) Ao final do atendimento do solicitante, em caso de envio de ambulância, o médico regulador 

deverá anotar os pontos de referência da região de atendimento, no intuito de facilitar o acesso ao 

local, e reduzir o tempo de deslocamento. 

 

QUESTÃO 26 

Sobre o SAMU192, assinale a alternativa INCORRETA. 

A) O 192 é número público gratuito, nacional e exclusivo. 

B) O médico deve responder ao solicitante de forma clara e com termos técnicos. 

C) A regulação médica deve monitorar e orientar o atendimento feito pelas equipes de Suporte 

Básico e Suporte Avançado de Vida. 

D) Na Central de Regulação, deve haver sistema de gestão informatizado para arquivamento dos 

registros gerados pela regulação. 

 

QUESTÃO 27 

Referente à Central de regulação 192, assinale a alternativa INCORRETA. 

A) Deverá possuir sistema de telefonia com número suficiente de linhas disponíveis à população, 

número de aparelhos telefônicos adequado aos postos de trabalho de médicos e auxiliares de 

regulação e equipamento de fax. 

B) Deverá propiciar a integridade da conduta profissional, a imparcialidade no manejo dos casos e o 

sigilo ético-profissional das informações. 

C) Deverá possuir arquivos físicos dos atendimentos realizados, com acesso protegido e permitido 

apenas às pessoas autorizadas pela Coordenação do Serviço. 

D) Deverá apresentar sistema de comunicação direta entre os radio-operadores, as ambulâncias, suas 

bases operacionais e de estabilização, outras unidades de saúde e outras centrais de regulação. 

 
QUESTÃO 28 

Assinale a alternativa que apresenta CORRETAMENTE a principal patologia que requer aplicação do 

sulfato de magnésio no pré-hospitalar. 

A) Surto psicótico. 

B) Hipoglicemia grave. 

C) Eclampsia. 

D) Intoxicação alcoólica importante. 
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QUESTÃO 29 

Sobre o atendimento na Central de Regulação do SAMU192, assinale a alternativa INCORRETA. 

A) Nos casos de menor gravidade, se houver ambulância disponível, o médico deverá optar 

pelo envio de equipe ao local. 

B) O rádio operador deve acompanhar a movimentação dos veículos do SAMU, durante da 

regulação. 

C) O médico regulador, ao receber o caso, deverá, num curto período de tempo (de 30 segundos a 1 

minuto), por meio da utilização de técnicas específicas para este fim, julgar a gravidade de cada 

caso. 

D) Nos casos de simples orientação, o médico regulador deve colocar-se à disposição do solicitante 

para novas orientações, caso haja qualquer mudança em relação ao quadro relatado na primeira 

solicitação. 

 

 

QUESTÃO 30 

Economista de 55 anos, tabagista de longa data, submetido à angioplastia há 2 meses. O mesmo paciente 

faz uso de anti-hipertensos, nitrato e anti-agregante planetário. Os dados foram passados para um médico 

regulador do SAMU192. Este, por sua vez, encaminhou uma unidade móvel de suporte avançado para 

o atendimento. Na chegada da equipe, o paciente evoluiu para atividade elétrica sem pulso. 

Sobre o caso descrito e a abordagem a ser adotada para o caso de parada cardiorrespiratória do paciente, 

assinale a alternativa INCORRETA. 

A) A relação compressão-ventilação durante a ressuscitação cardiopulmonar do paciente é de 15:2, 

porém uma vez estabelecida uma via aérea avançada muda-se a relação compressão-ventilação. 

B) A utilização de dispositivo orofaríngeo (Cânula de Guedel) pode ser aplicada para o caso, mas se 

deve evitar em paciente consciente. 

C) O choque com desfibrilador não está indicado no momento. 

D) O oxigênio suplementar deve ser administrado a 100%. 

 
 

QUESTÃO 31 

Uma gestante de 30 anos, na 36ª semana de gestação, colidiu seu automóvel com uma motocicleta. 

Ocorreu uma colisão moderada. A gestante fazia uso de cinto de segurança. Apresentava dor em coluna 

cervical e lombar.  

Sobre o caso descrito, assinale a alternativa INCORRETA. 

A) O feto pode estar correndo riscos, mesmo quando o trauma materno é aparentemente leve. 

B) A gestante deve ser corretamente imobilizada em prancha longa, com deslocamento manual do 

útero para esquerda, para aliviar a compressão da veia cava inferior. 

C) O uso de cinto de segurança de três pontos aumenta a possibilidade de trauma direto e indireto no 

feto. 

D) A redução abrupta do volume circulante da mãe pode resultar em profundo aumento na 

resistência vascular uterina, reduzindo a oxigenação fetal, a despeito dos sinais vitais da mãe se 

manterem normais. 
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QUESTÃO 32 

Sobre o atendimento do politraumatizado pediátrico, assinale a alternativa INCORRETA. 

A) Traumas associados a veículos automotores são a principal causa de morte em crianças de todas 

as faixas etárias. 

B) O tamanho do tubo orotraqueal, normalmente, pode ser medido a partir do terceiro dedo da mão 

do paciente. 

C) Deve-se utilizar tubo sem balão e de tamanho adequado, para se evitar edema de glote. 

D) Se o acesso periférico não for possível após duas tentativas, deve-se considerar a infusão 

intraóssea com agulha de punção de medula óssea (18G em lactentes e 15G em crianças mais 

novas). 

 

QUESTÃO 33 

Paciente de 40 anos, educador físico, tentou salvar a vida de um senhor de 65 anos, em uma casa em 

chamas, permaneceu cerca de 20 minutos no local. O educador físico ao sair do local, apresentava estridor 

laríngeo. O idoso estava com queimadura em 70% da superfície corpórea. 

Considerando o atendimento a ser dado às vítimas do caso descrito, assinale a alternativa INCORRETA. 

A) Referente ao educador físico, há indicação de ofertar oxigenioterapia por cerca de dez minutos, e 

posteriormente avaliar a necessidade de via aérea definitiva. 

B) Normalmente há necessidade de reposição maciça de fluidos em grandes queimados. 

C) No caso do idoso, a mortalidade é significativa, mesmo em centro de referência, com recursos 

ilimitados. 

D) A reposição deve ser realizada com acessos venosos calibrosos, em veia periférica, em pacientes 

com queimadura significativa. 

 
QUESTÃO 34 

São recomendações das diretrizes de 2015 da American Heart Association (AHA), EXCETO: 

A) Não se recomenda o uso rotineiro de dispositivos mecânicos para compressões torácicas. 

B) O uso combinado de vasopressina e epinefrina  oferece  vantagens em comparação ao uso da 

dose padrão de epinefrina em uma ressuscitação cardiopulmonar. 

C) Na suspeita de overdose de narcóticos em uma parada cardiorrespiratória, está recomendado o 

uso do antídoto. 

D) Deve-se permitir o retorno total do tórax após cada compressão. 

 
QUESTÃO 35 

Paciente de 19 anos, vítima de queda de bicicleta, não fazia uso de capacete. Apresentava Glasgow de 7 

na cena, estava estável hemodinamicamente.  

Referente ao caso descrito, é INCORRETO afirmar que: 

A) Há necessidade de se estabelecer uma via aérea definitiva. 

B) A anisocoria e otorragia devem ser avaliadas. 

C) Mediante ao glasgow do paciente, a avaliação da condição neurológica deve preceder a avaliação 

do padrão circulatório. 

D) A imobilização cervical precoce é necessária. 
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QUESTÃO 36 

Em relação a situações cardiológicas, assinale a alternativa INCORRETA. 

A) O flutter atrial é caracterizado por uma frequência atrial entre 250 e 350 batimentos por minuto e 

o tratamento de eleição é a conversão elétrica. 

B) As manobras de ressuscitação precoce estão recomendadas, priorizando a via aérea e, 

posteriormente, as compressões torácicas.                  

C) O sulfato de magnésio não é rotineiramente administrado em uma parada cardiovascular, salvo a 

presença de torsades de pointes. 

D) A conversão elétrica é necessária em caso de fibrilação atrial em pacientes instáveis com menos 

de 48 horas de evolução. 

 

 

 

QUESTÃO 37 

Referente a um quadro de fibrilação ventricular de um paciente sem pulso, está INCORRETO afirmar 

que: 

A) Na fibrilação ventricular, o comando para os batimentos cardíacos que, normalmente começam 

no nodo sinusal do átrio direito, passam a se originar de diversos pontos dos ventrículos. 

B) A concentração de potássio no sangue, para mais ou para menos, pode levar à fibrilação 

ventricular. 

C) A amiodarona venosa já foi bastante utilizada no passado, não sendo indicada nesse tipo de 

situação clínica. 

D) As compressões torácicas não devem ser retardadas para resolver problemas de desfibrilador 

externo. 

 

 

 

QUESTÃO 38 

Aposentado de 67 anos, hipertenso e tabagista evoluiu com parestesia e perda de força do membro 

superior direito, paralisia da hemiface e fala arrastada. O quadro ocorreu há 49 minutos.  A pressão 

arterial era de 210/140mmhg, sendo que a pressão habitual da paciente é de 130/90mmhg. 

Considerando o caso descrito, assinale a alternativa INCORRETA. 

A) O principal tipo de acidente vascular cerebral é o isquêmico. 

B) Não se deve reduzir os níveis pressóricos de forma rápida, pelo risco de piorar a condição clínica 

do doente. 

C) Caso o paciente apresente Glasgow de 8, deve-se avaliar o paciente novamente e não está 

indicada uma via aérea definitiva nesse momento. 

D) Fala anormal, paralisia facial e queda do braço se estiverem presentes, representam uma chance 

grande de um acidente vascular cerebral. 
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QUESTÃO 39 

No atendimento pré-hospitalar, algumas vezes, situações de dificuldades referente ao acesso venoso estão 

presentes.   

Referente à administração de medicações por via endotraqueal, assinale a alternativa INCORRETA. 

A) A epinefrina, a lidocaína e a vasopressina não devem ser administradas por via endotraqueal, 

devido ao risco de injúria pulmonar. 

B) A dose típica dos medicamentos administrados por via endotraqueal é cerca de 2 a 2 1/2 vezes a 

dose via endovenosa. 

C) Ao administrar a droga por via endotraqueal, normalmente se dilui a dose em 5 a 10ml de água 

bidestilada ou solução salina normal, a diluição melhora o efeito da medicação. 

D) As vias intraóssea e intravenosa são preferíveis à via endotraqueal. 

 
 
 
QUESTÃO 40 

Universitária com depressão grave, fez uso de um pacote de raticida à base de organofosforado. Após 

cerca de uma hora da ingestão, evoluiu com sudorese importante, mal-estar, náusea e alteração do nível de 

consciência. Durante o atendimento, foi verificada uma frequência cardíaca de 42 batimentos por minuto, 

sialorreia importante, pressão arterial sistêmica de 70mmhg.  O Glasgow era de 12 na chegada da equipe. 

Sobre a intoxicação exógena, NÃO se pode afirmar que: 

A) No atendimento, não se deve utilizar quantidade de atropina superior a cinco ampolas (1 ampola 

0,50mg/1mL). 

B) A atropina é antídoto dos inibidores da colinesterase e dos organofosforados. 

C) Alguns raticidas apresentam consequências na coagulação, por inibirem a formação, no fígado, 

dos fatores de coagulação dependentes da vitamina K. 

D) A atropina antagoniza as ações dos inibidores da colinesterase, diminuindo as secreções salivar e 

brônquica e o estreitamento dos brônquios. 
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FOLHA DE RESPOSTAS (RASCUNHO) 
 

01 21 

02 22 

03 23 

04 24 

05 25 

06 26 

07 27 

08 28 

09 29 

10 30 

11 31 

12 32 

13 33 

14 34 

15 35 

16 36 

17 37 

18 38 

19 39 

20 40 
 

 
 
 
 

AO TRANSFERIR ESSAS MARCAÇÕES PARA A FOLHA DE RESPOSTAS, OBSERVE AS 

INSTRUÇÕES ESPECÍFICAS DADAS NA CAPA DA PROVA. 

 
USE CANETA ESFEROGRÁFICA AZUL OU PRETA. 
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