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- O candidato receberado fiscal:

Um Caderno de Questbes contendo 50 (cinquenta) questdes objetivas de multipla escolha.

Uma Folha de Respostas personalizada para a Prova Objetiva.
- Ao ser autorizado o inicio da prova, verifique, no Caderno de Questdes, se a numeragéo das questdes e a paginagdo estao
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- O Caderno de Questdes sera disponibilizado para consulta no site da Cetro Concursos, juntamente com a divulgagéo do gabarito,
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- Nao serao permitidas consultas a quaisquer materiais, uso de telefone celular ou outros aparelhos eletrénicos.
- Caso seja necessaria a utilizagédo do sanitario, o candidato devera solicitar permissao ao fiscal de sala, que designara um fiscal
volante para acompanha-lo no deslocamento, devendo manter-se em siléncio durante o percurso, podendo, antes da entrada no
sanitario e depois da utilizagao deste, ser submetido a revista com detector de metais. Na situagao descrita, se for detectado que o
candidato estiver portando qualquer tipo de equipamento eletrénico, sera eliminado automaticamente do concurso.
- Apds o término da prova, ao sair da sala de prova, o candidato devera retirar-se imediatamente do local de realizagéo das provas,
nao podendo permanecer nas suas dependéncias, bem como ndo podera utilizar os sanitarios.
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azul. Para cada questdo, existe apenas 1 (uma) resposta certa — ndo serdao computadas questdes ndo assinaladas ou que
contenham mais de uma resposta, emendas ou rasuras.
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(CONHECIMENTOS GERAIS )

1.  Assinale a alternativa que nao apresenta doencgas de notificagdo compulséria as autoridades sanitarias.

(A) Botulismo, hanseniase e colera.

(B) Leptospirose, cancro mole e linfogranuloma venero.

(C) Rubéola, coqueluche e sarampo.

(D) Variola, sifilis congénita e tularemia.

(E) Febre amarela, poliomielite e doenca de Creutzfeldt-Jacob.

2.  Paciente adulto jovem, ao reagir a um assalto, recebe um tiro em regido toracica anterior e evolui para 6bito. Analisando o
caso apresentado, assinale a alternativa que apresenta a sequéncia a ser preenchida na Declaragdo de obito,
respectivamente, da primeira a ultima linha da parte I.

(A) Choque Hemorragico Agudo/ Perfuracdo cardiaca/ Projétil de arma de fogo.

(B) Projétil de arma de fogo/ Perfuragao cardiaca/ Choque hemorragico agudo.

(C) Parada cardiorrespiratéria/ projétil de arma de fogo/ choque hemorragico.

(D) Perfuragao cardiaca/ parada cardiorrespiratoria/ choque hemorragico agudo.

(E) Choque hipovolémico/ parada cardiorrespiratoria/ perfuragéo por projétil de arma de fogo.

3. A Lei n° 8.080/90 dispde sobre as condi¢gdes para a promogao, protecdo e recuperagao da saude. Em relagédo a esta lei, é
incorreto afirmar que

(A) o SUS tem por objetivo executar a¢des tais como a vigilancia nutricional e a orientagao alimentar.

(B) tem o principio da universalidade de acesso aos servigcos de saude em todos os niveis de assisténcia.

(C) obedece ao principio da preservagao da autonomia das pessoas na defesa de sua integridade fisica e moral.
(D) exclui ainiciativa privada da participagdo do SUS.

(E) atua na execucgédo de agdes de vigilancia sanitaria e epidemioldgica.

4.  AlLein®8.142/90 define a formagao do Conselho de Saude, que n&do é composto por

(A) profissionais de saude.

(B) representantes do governo.
(C) médicos concursados.

(D) prestadores de servigos.
(E) usuarios.

5. Preocupados com a relag&o entre inseticidas organoclorados e o surgimento de neoplasias em agricultores, um pesquisador
separou dois grupos de mil trabalhadores rurais expostos e n&o expostos ao inseticida para avaliar a ocorréncia de neoplasia.
Esse tipo de estudo pode ser classificado como

(A) ensaio Clinico.

(B) caso-controle.

(C) estudo ecoldgico.
(D) estudo de Coorte.
(E) estudo randomizado.

6. Paciente de 65 anos em uso metoprolol apés episddio de IAM. Para este caso, o uso do betabloqueador

(A) é considerado uma medida de preveng&o primordial.

(B) é considerado uma medida de prevengao primaria.

(C) é considerado uma medida de prevengéo secundaria.

(D) é considerado uma medida de prevengéo terciaria.

(E) néo é considerado uma medida de prevengao, pois o0 paciente ja sofreu o IAM.
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10.

Em determinadas situacdes, o SUS ndo consegue garantir a cobertura assistencial a populacdo de alguns municipios. Nesses
casos, o Sistema Unico de Saude poderd recorrer a algumas instituicdes, havendo preferéncia por

(A) entidades sem fins lucrativos.
(B) institutos de referéncia estadual.
(C) hospitais universitarios.

(D) hospitais privados.

(E) servigos de municipios vizinhos.

Paciente de 40 anos, sexo feminino, ao realizar o autoexame, identifica um nédulo na mama E. Preocupada, sai de casa
correndo e sem documentos, mas ao chegar a UBS s&o exigidos documentos como CPF e carteira de trabalho. De acordo
com o SUS, esse procedimento contraria o Principio da

(A) Regionalizagao.
(B) Equidade.

(C) Integralidade.
(D) Universalidade.
(E) Hierarquizagéo.

De acordo com a Lei n° 8.142/90 sobre a participagcdo da comunidade na gestdo do SUS, a Conferéncia Nacional de Saude
deve reunir-se com a seguinte periodicidade:

(A) 1 (um) ano.

(B) 2 (dois) anos.
(C) 3 (trés) anos.
(D) 4 (quatro) anos.
(E) 5 (cinco) anos.

Um paciente em estado terminal por cancer gastrico faleceu durante o transporte entre o servico de Pronto Atendimento (PA) e
o hospital. Contudo, o médico que o acompanhou na ambulancia ndo se considera apto a preencher a Declaracdo de Obito
(DO). Na condigao de diretor clinico do PA, pressupondo que a causa de morte foi natural e que o paciente possui registros de
outros atendimentos na unidade, assinale a alternativa que apresenta o tipo de conduta administrativa que deve ser adotada
neste caso.

(A) Constituir sindicancia interna para apurar a causa do obito.

(B) Encaminhar o corpo para o Instituto Médico Legal.

(C) Orientar o médico que transportou o paciente a preencher a DO.
(D) Orientar a enfermeira de plantao que preencha a DO.

(E) Orientar o médico do hospital de referéncia a preencher a DO.

(CoNHECIMENTos ESPEciFlcos)

11.

O choque é uma sindrome clinica aguda caracterizada por uma disfuncgéo circulatéria, sobretudo

(A) circulatéria, determinante da falha na perfusdo tissular, quando comparada a demanda metabdlica e, assim, de
manutencdo ordenada metabdlica, hidroeletroliticas e celulares.

(B) microcirculatéria, determinante da falha na infusdo tissular, quando comparada a demanda metabdlica e, assim, de
manutencao metabdlica, hidroeletroliticas e celulares.

(C) microcirculatéria, determinante da falha na perfuséo tissular, quando comparada a demanda metabdlica e, assim, de
desordens metabdlicas, hidroeletroliticas e celulares.

(D) microcirculatdria, determinante da obtencao da perfuséo tissular, quando comparada a demanda metabdlica e, assim, de
desordens metabdlicas, hidroeletroliticas e celulares.

(E) circulatéria, determinante da falha na infusdo tissular, quando comparada a demanda metabdlica e, assim, de
manutencgao metabdlica, hidroeletroliticas e celulares.
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12.

13.

14.

15.

16.

O inicio do SAVP comega ainda no ambiente pré-hospitalar com a chegada do SME e consiste no uso do SBVP otimizado pelo
emprego de monitoramento clinico e por equipamento auxiliar, técnicas avancadas e medicamentos para obtengédo de
oxigenagéo, ventilagao e perfusdo estavel. Em relagdo a alguns procedimentos necessarios, analise as assertivas abaixo.

l. Vias aéreas — Posicionamento: abertura das vias aéreas superiores (VAS) usando a movimentacdo da cabeca para

baixo.

Il. Respiragao — Bolsa-mascara: ventilagdo com bolsa-mascara € o posicionamento inicial quando a ventilagdo assistida é
necessaria.

lll. Respiracdo — Tubo traqueal — a ventilagdo com tubo traqueal (TT) é o método mais efetivo e seguro de ventilagéo
assistida.

IV. Circulagdo — Determine a auséncia pulso ou bradicardia com comprometimento cardiorrespiratério grave e inicie as
compressodes toracicas.

E correto o que se afirma em

(A) 1, Il elll, apenas.
(B) I, 1l elV, apenas.
(C) Ilelll, apenas.

(D) 1l elll, apenas.
(E) lelV,apenas.

No que se refere as complicagdes da ventilagdo mecénica assistida, as complicagbes traumaticas (por exemplo, trauma de
dentes, laceracdo, abrasdo de faringe etc.) e hemodindmicas (por exemplo, arritmias cardiacas e reflexo vagal) séo
relacionadas a(ao)

(A) intubagéo traqueal.
(B) infecgéo pulmonar.
(C) atelectrauma.

(D) volutrauma.

(E) Dbiotrauma.

Em relagao a implementacao da ventilagao nao-invasiva, é correto afirmar que

(A) os niveis medianos de IPAP e EPAP sao determinados ou n&o pelo diagndstico e pelo nivel de conforto do paciente.
(B) os niveis 6timos de IPAP e EPAP sao determinados pelo diagnéstico e pelo nivel de conforto do paciente.

(C) o IPAP e EPAP nao sao determinados por diagnostico, somente pelo nivel de conforto do paciente.

(D) os niveis 6timos de IPAP e EPAP s&o determinados por exame laboratorial.

(E) os niveis 6timos de IPAP e EPAP séo indeterminados, sendo imprescindivel o conforto do paciente.

Em relagao a classificagao fisiopatoldgica respiratéria, relacione as colunas abaixo.

Tipos Hipoxémica Ventilatoria
Sinonimia () Tipo
PaC0; 2 >50mmHg
Pa0; 3) <55 a 60mmHg

Assinale a alternativa que contenha os dados mais adequados para os niumeros presentes na tabela acima.

(A) (1) Tipo I; (2) < 40mmHg; (3) < 55 a 60mmHg.
(B) (1) Tipo II; (2) > 40mmHg; (3) > 55 a 60mmHg.
(C) (1) TipoI; (2) < 30mmHg; (3) > 50 a 65mmHg.
(D) (1) Tipo lll; (2) < 30mmHg; (3) > 50 a 70mmHg.
(E) (1) TipoI; (2) > 40mmHg; (3) > 30 a 65mmHg.

Em relagdo ao quadro clinico da insuficiéncia cardiaca, analise as assertivas abaixo.

l. Os sinais e sintomas comuns a qualquer faixa etaria incluem, entre outros, taquidispneia, taquicardia e batimentos de
asa.

Il.  Terceira e quarta bulhas sdo achados frequentes, podendo cadenciar um ritmo de galope.

lll.  Sinais de congestédo pulmonar podem se apresentar com sibilancia, tornando-se necessario o diagnoéstico diferencial com
doencas respiratorias.

IV. A fadiga e intolerancia aos esforgos estéo presentes em criangas menores.
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17.

18.

19.

20.

E correto o que se afirma em

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

I e ll, apenas.

I, Il e IV, apenas.
Il e IV, apenas.
I e lll, apenas.

I, Il e lll, apenas.

Assinale a alternativa que n&do apresenta um dos sinais de CAD.

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

Taquicardia.
Desidratacao.
Coma.
Diarreia.

Halito cetbnico.

Assinale a alternativa incorreta em relagéo a insuficiéncia respiratoria aguda (IRA).

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

E uma importante causa de morbimortalidade na faixa etaria pediatrica, correspondendo a 50% das admissées em
unidades de terapia intensiva pediatrica.

A IRA caracteriza-se pela incapacidade do sistema respiratério de adquirir oxigénio, essencial para o metabolismo
adequado do organismo, e eliminar gas carbénico produzido nesse metabolismo.

Em relagédo a idade, sabe-se que dois tergos dos casos ocorrem em criangas com menos de 1 ano de vida, sendo 50%
no periodo neonatal.

A crianga, especialmente o recém-nascido, apresenta certas caracteristicas anatdmicas, funcionais e imunoldgicas que
concorrem para o desenvolvimento de faléncia respiratoria e para a baixa capacidade de adaptacao.

A hipoxémica ou IR alveolocapilar, também chamada de nao-ventilatéria, é caracterizada por alto contetdo de O, arterial
e conteudo de CO; normal ou reduzido.

A IRA pode decorrer do acometimento de alguns sitios anatdmicos importantes. Sobre esse assunto, analise as assertivas
abaixo.

SNC: pacientes que apresentam controle neural inadequado podem cursar com respiragdo periédica e apneias
intermitentes.

Via aérea superior: processos obstrutivos supragléticos e subgléticos, em que a clinica tende a ser mais exuberante, com
retragdes, taquipneia, taquicardia, agitacao, prostragédo e cianose.

Via aérea inferior: prevalecem aqui as patologias desobstrutivas e as compressdes extrinsecas causadas por tumores,
linfonodos ou malformagdes vasculares.

E correto o que se afirma em

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

I e ll, apenas.
Il e lll, apenas.
I, 11elll

I, apenas.

I1l, apenas.

Em relagao aos critérios de classificagado dos ciclos ventilatérios, analise as assertivas abaixo.

Il.
M.
V.

No ciclo controlado, a inspiragao € iniciada, controlada e finalizada pelo ventilador. Assim, para um ciclo ser controlado, o
momento do disparo e a oferta do fluxo de ar na inspiragdo s&o determinados por ajustes no respirador.

No ciclo assistido, a inspiragdo nunca é disparada pelo paciente.
A diferenga essencial entre o ciclo assistido e o controlado esta no disparo.
No disparo por pressao, € necessario que nao exista fluxo na via aérea.

E correto o que se afirma em

(A)
(B)
(©)
(D)

| e ll, apenas.
I, lll e IV, apenas.
I, lll e IV, apenas.

Il e IV, apenas.
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21.

22.

23.

24.

25.

(E) |, Ilelll, apenas.

Assinale a alternativa que n&o apresenta uma medida terapéutica na CAD.

(A) Controle de diurese.

(B) Evitar o potassio.

(C) Insulinoterapia.

(D) Redugéo lenta da glicemia.
(E) Oferta precoce de alimentos.

“E a porcentagem de oxigénio que contém o ar ofertado pelo respirador”. Trata-se de

(A) tempo inspiratorio.

(B) relagéo I/E.

(C) fluxo inspiratério.

(D) fragao inspirada de oxigénio.
(E) PEEP.

Analise as afirmativas abaixo sobre a ventilagdo ndo-invasiva (VNI).

l. A VNI é o suporte ventilatério ofertado a um paciente sem a necessidade de uma via aérea artificial.

II. A VNI na populacédo pediatrica se justifica por evitar a intubacéo traqueal e suas consequéncias e diminuir os riscos das
infecgdes nosocomiais e da ocorréncia de barotrauma.

lll.  Os efeitos fisioldgicos do uso da VNI com presséo positiva sdo derivados dos efeitos da PEEP.
E correto o que se afirma em

(A) Lillell.

(B) lell, apenas.
(C) Il elll, apenas.
(D) I, apenas.
(E) I, apenas.

A hiperdistensao alveolar, mesmo quando nio associada a PIP elevada, provoca edema intersticial e alveolar. Em pacientes
ventilados com PIP elevada ocorre um gradiente pressoérico maior nas areas de maior complacéncia que nas areas com menor
complacéncia ou com maior resisténcia, devido ao desvio do volume corrente para as areas de maior complacéncia, que
acabam sendo hiperdistendidas por receberem um volume corrente exagerado, determinando o volutrauma (edemas
intersticial e alveolar).

Essa descricéo se refere a(ao)

(A) Barotrauma.

(B) Atelectrauma.

(C) Volutrauma.

(D) Biotrauma.

(E) Toxicidade do oxigénio.

Assinale a alternativa que apresenta a descrigdo correta da hidralazina.

(A) E um diurético inibidor da aldosterona e aumenta a retengéo de potassio.

(B) E um vasodilatador arterial que reduz a pés-carga, relaxando diretamente o musculo liso arteriolar.

(C) E um precursor endégeno da norepinefrina, sendo um transmissor do sistema nervoso central e periférico.
(D) E um agente simpaticomimético sintético analogo ao isoproterenol.

(E) E uma catecolamina sintética, com potente agonismo beta-adrenérgico central e periférico e sem efeito significante nos
receptores alfa-adrenérgicos.
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26.

27.

28.

29.

Para que haja uma difusdo adequada de gases, é necessario o equilibrio de varios fatores, como

l.
Il
M.
V.

0 numero adequado de alvéolos.

o tempo adequado para enchimento dos alvéolos.
a integridade das membranas alveolares.

a distribuicdo sanguinea uniforme.

E correto o que esta contido em

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

I e ll, apenas.

I, Il e lll, apenas.
Il e IV, apenas.

I, lll e IV, apenas.
I, 1, llelV.

Em relagéo aos fatores predisponentes para CAD, correlacione as colunas e, em seguida, assinale a alternativa que apresenta
a sequéncia correta.

1.
2.

—_ o~~~
~—~ ~— ~— ~—

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

Deficiéncia absoluta de insulina.
Deficiéncia relativa de insulina.

Diabetes recém-diagnosticado, omissdo do tratamento insulinico e pancreatite.
Doenca aguda (estresse): infecgdo (pulmonar, ITU, influenza etc.) e queimaduras.
Mau funcionamento da bomba de infus&o de insulina

Disturbios enddcrinos: hipertireoidismo, feocromocitoma e acromegalia.

17211/ 2
1/1/2/2
2/1/1/1
172/ 2/ 1
2021111

“Permite diferenciar a acidose metabdlica por perda de bicarbonato da acidose que ocorre por acimulo de anions nao-
mensuraveis.” Trata-se de

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

base excess.

Anion Gap (AG).
homeostase acido-basica.
gasometria.

eletrdlitos urinarios.

Em relagdo aos tratamentos que um paciente com problema de IC deve receber, analise as afirmativas abaixo.

A admissao na UTI, o paciente deve receber monitoracdo continua, fazer avaliacdo de acesso venoso para medicdes e,
nos casos graves, € necessario acesso venoso central para afericdo de PVC.

O decubito elevado deve ser evitado e o repouso no leito deve ser orientado.

Em lactentes, pode haver diminuicdo do ganho ponderal em virtude do aumento das necessidades metabdlicas e da
reducédo da ingestéo caldrica.

A restricao hidrica ndo é necessaria nos pacientes com insuficiéncia cardiaca.

E correto o que se afirma em

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

I, Il e lll, apenas.
| e ll, apenas.

Il e lll, apenas.

I e lll, apenas.

Il e IV, apenas.
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30.

31.

32.

33.

Em relagdo aos disturbios do equilibrio acido-basico, correlacione as colunas e, em seguida, assinale a alternativa que
apresenta a sequéncia correta.

Coluna 1

1. Acidemia.
2. Alcalemia.
3. Acidose.
4,  Alcalose.
Coluna 2

Queda do pH sanguineo a valores menores que 7,36.

Diminui¢do do bicarbonato sérico (acidose metabdlica) ou aumento da PACO, (acidose respiratoria).
Aumento do bicarbonato sérico (alcalose metabdlica) ou diminuicdo da PaCO, (alcalose respiratoria).
Variagao do pH sanguineo para um valor maior que 7,44.

—_ e~~~
~—~ ~— ~— ~—

(A) 1/3/4/2
(B) 2/1/3/4
(C) 1/3/2/4
(D) 3/2/1/4
(E) 2/4/3/1

Em relagao a perda de bicarbonato, analise as afirmativas abaixo.

l. Trato gastrointestinal — perdas por diarréia, fluido pacreatico, bile e fluidos do intestino delgado, liquidos ricos em
bicarbonato, mas relativamente pobres em cloreto.

Il. Inibicdo da anidrase carbdnica no rim — a acetazolamida produz um quadro idéntico ao da acidose tubular renal proximal,
com um aumento na excregao urinaria de bicarbonato, desencadeando uma acidose metabdlica leve com hipercloremia
e anion gap normal.

lll.  Acidose dilucional — & pouco comum na pratica clinica, pela presenca dos outros tampdes plasmaticos ndo-bicarbonato,
e seria causada pela infusao de grandes quantidades de solugdes cristalinas.

E correto o que se afirma em

(A) lell, apenas.
(B) lelll, apenas.

(C) I llell.
(D) Il elll, apenas.
(E) I, apenas.

Assinale a alternativa que ndo apresenta uma causa de acidose metabdlica hiperclorémica.

(A) Acidose tubular renal.

(B) Insuficiéncia renal (fase inicial).

(C) Doenca diarreica.

(D) Drenagem de secregdes biliares e pancreaticas.
(E) Acidose lactica.

Em relagdo aos agentes toxicos e suas manifestagdes clinicas, correlacione as colunas e, em seguida, assinale a alternativa
que apresenta a sequéncia correta.

Coluna 1

1. Disturbio do equilibrio.

2.  Viséo borrada.

3.  Cegueira parcial ou total.
4. Miose.

Coluna 2

( ) Beladona e derivados, alcool metilico, alcool etilico, ergot.
() Opio, morfina e derivados, simpaticomométicos.
( ) Estreptomicina, diidroestreptomicina, quinina, alcool.
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34.

35.

36.

37.

() Alcool metilico, talio.

(A) 1/2/4/3
(B) 2/4/1/3
(C) 3/2/1/4
(D) 2/1/4/3
(E) 3/1/2/4

As afirmativas abaixo apresentam situagdes de intoxicagao.

l. Quantidade de substancia ingerida dentro da variagcéo atoxica.

Il.  Substancias ndo-téxicas.

Ill.  Ingestdo de opioides.

IV. Substancias toxicas, mas, apds algumas horas, a crianga permanece assintomatica.

Assinale a alternativa que apresenta somente situagdes em que ndo ha necessidade de realizar sondagem nasogastrica e
lavagem de conteudo gastrico em pacientes com ingestées nao letais.

(A) lell, apenas.
(B) 1, Il elll, apenas.
(C) Il elll, apenas.
(D) 1, llelV, apenas.
(E) lllelV, apenas.

Comparadas aos adultos, as criangas apresentam com maior frequéncia lesdes multissistémicas, devido a maior absorgao de
energia por unidade de area. Entretanto, a sequéncia da reanimacéo de criangas no trauma nao difere da do adulto, apesar
das peculiaridades anatémicas que atuam como agravantes do evento. Assinale a alternativa que ndo apresenta uma dessas
peculiaridades.

(A) Menor massa corporea.

(B) Menos tecido adiposo.

(C) Mais tecido conjuntivo elastico.

(D) Maior proximidade entre os 6rgaos.
(E) Esqueleto mais flexivel.

A principal causa de morte nos pacientes pediatricos vitimas de trauma é o

(A) comprometimento das vias aéreas e circulatérias.

(B) comprometimento das vias circulatdrias e lesdes internas.
(C) rompimento de vasos e fraturas.

(D) comprometimento de 6rgéos importantes.

(E) rompimento de nervos e fraturas expostas.

Em relagdo aos agentes toxicos e seus antidotos, correlacione as colunas e, em seguida, assinale a alternativa que apresenta
a sequéncia correta.

Coluna 1

Atropina.
Biperideno.
Deferoxamina.
Naloxona.

PoObd =

Coluna 2

Ferro.

Fenotiazinas.
Anticolinesterasicos.
Opioides.

—_ o~~~
~—~ — ~— ~—

(A) 2/1/4/3
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38.

39.

40.

41.

(B) 1/3/2/4
(C) 3/2/1/4
(D) 4/2/1/3
(E) 3/1/2/4

Em relagdo a cetoacidose diabética (CAD), analise as afirmativas abaixo.

l. Cetoacidose diabética € um disturbio metabdlico caracterizado por trés anormalidades: hiperglicemia (>300mg%),
cetonemia e acidose metabdlica (pH<7,30 e bicarbonato<15) com anion gap elevado.

Il.  CAD como apresentagéo de diabetes melito tipo 1 (DM1) é mais comum nos menores de 4 anos de idade, em criangas
sem parentes de primeiro grau com DM1 e naqueles provenientes de familias de baixas condi¢gdes socioecondmicas.

Ill. A CAD representa a complicagdo aguda caracteristica do DM1, constituindo-se na principal causa de morbimortalidade
na faixa etaria pediatrica.

E correto o que se afirma em

(A) lell, apenas.
(B) Il elll, apenas.

(C) el
(D) I, apenas.
(E) I, apenas.

Em relagdo as anormalidades laboratoriais na CAD, assinale a alternativa incorreta.

(A) Glicemia — elevada (em geral, 400 a 800mg/dL).
(B) Cetonuria — fortemente negativa.

(C) pH sanguineo - <7,30.

(D) Bicarbonato — Baixo (<15mgEq/L).

(E) Creatinina — discretamente elevada.

Em relagdo a insulinoterapia na CAD, correlacione as colunas e, em seguida, assinale a alternativa que apresenta a sequéncia
correta.

Coluna 1

1. Insulina regular venosa em infuséo continua.
2. Insulina regular subcutanea.

3. Insulina NPH.

4.  Insulina regular intramuscular.

Coluna 2

( ) Esquema alternativo — se ndo existir choque ou desidratagao grave.

() E utilizada apds normalizagdo do pH, a cada 4 horas nas primeiras 24 horas e depois a cada 6 horas, de acordo com a
glicemia capilar.

( ) Dose de 0,1Ul/kg/h se glicemia >300mg%

() Introduzir na primeira manhd em que a CAD estiver parcialmente compensada, com paciente hidratado e aceitando a
alimentacao.

(A) 2/1/3/4
(B) 1/3/2/4
(C) 4/2/1/3
(D) 2/3/1/4
(E) 4/1/3/2

Em relagdo aos procedimentos comuns aos pacientes neurocirdrgicos, independentemente do procedimento a que tenham
sido submetidos, assinale a alternativa incorreta.

(A) Manter decubito lateral, variando de duas em duas horas.

(B) Monitoramento com cardioscopio e oximetria.

(C) Eliminagdo do uso de analgésicos e antieméticos.

(D) Cabeceira elevada a 30 graus, exceto na derivagao ventriloperitoneal (DVP) com valvula.
(E) Uso de protetor gastrico.
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42.

43.

44.

45.

46.

Em relacao a finalidade das sondas gastricas, analise as afirmativas abaixo.

l. Descomprimir o estbmago, removendo gas e liquido.
Il.  Coleta de aspirado gastrico para andlise.
Ill. Lavagem gastrica com o objetivo de retirada de residuo toxico; nestes casos, sdo utilizadas sondas curtas e de calibre

espesso, dificultando a possibilidade de obstrugao.

E correto o que se afirma em

(A) lell, apenas.
(B) Il elll, apenas.

(C) el
(D) I, apenas.
(E) I, apenas.

Em relagao aos cuidados de enfermagem, analise as afirmativas abaixo.

l. A instalagcdo da NP deve ser realizada por um enfermeiro; seu controle de infusdo, pelo auxiliar ou técnico de
enfermagem, sob supervisdo do enfermeiro.

II.  Ainfusdo da NP devera ser realizada em 24 horas.
Ill. A substituicdo da bolsa da solugéo parenteral devera ser feita em conjunto com o polifix correspondente a esta via a cada

24 horas.

E correto o que se afirma em

(A) lell, apenas.

B) Lillell.

(C) I, apenas.
(D) Ilelll, apenas.
(E) I, apenas.

Leia o trecho abaixo e, em seguida, assinale a alternativa que preenche correta e respectivamente as lacunas.

Ha varios tipos de cateteres classificados pelo numero de lumens e calibres, utilizados para administracdo de nutricdo
parenteral. Independentemente de suas classificagbes, a via adequada sera a , que devera estar localizada ao nivel
da veia cava . As solugdes parenterais utilizadas em acesso central ultrapassam os 800mOsm/L, mas o nivel de
glicose ndo devera ultrapassar os

(A) centrall inferior/ 25%
(B) distal/ inferior/ 50%

(C) periférical superior/ 70%
(D) distal/ superior/ 25%

(E) central/ superior/ 25%

A hipertenséo intracraniana (HIC) € uma condig&o clinica que

(A) acomete muitos pacientes em UTI, tendo como origem diferentes anormalidades, tanto do sistema nervoso central como
sistémicas.

(B) acomete a maior parte dos pacientes que saem da UTI e ndo conseguem se recuperar de forma completa.
(C) apresentam alguns pacientes em UTI, tendo como principal causa a pressao craniana interna.

(D) atinge muitos pacientes em UTI, tendo como origem diferentes complicagdes, principalmente de circulagao.
(E) representa uma grande porcentagem dos pacientes que apresentam quadro pés-operatorio.

Em algumas neurocirurgias, podemos observar, como complicagido, pacientes apresentando quadro de diabetes insipido, que
consiste em

(A) um disturbio da regido anterior da hipéfase devido a sua manipulagado, levando a um déficit na liberagao da vasopressina,
representada pelo horménio antidiurético (ADH).

(B) um distarbio da regido posterior da hipéfase devido a sua manipulagdo, levando a um déficit na liberagdo da
vasopressina, representada pelo hormoénio antidiurético (ADH).

(C) uma degeneragdo da hipéfase devido a sua retirada, levando a um déficit na liberagdo da vasopressina, representada
pelo horménio antidiurético (ADH).
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47.

48.

49.

50.

(D) uma modificagcdo da hip6fase devido a sua retirada, levando a um déficit na liberacdo da vasopressina, representada pelo
horménio diurético (ADH).

(E) um distarbio da regido inferior da hipdéfase devido a sua transformacio, levando a um excesso de liberagdo da
vasopressina, representada pelo horménio antidiurético (ADH).

Em relagao ao diagnostico de intoxicagbes exdgenas, analise as afirmativas abaixo.

l. Deve-se sempre pensar em intoxicagdo quando uma crianga sadia apresenta alteragdo do comportamento e/ou quadros
neuroldgicos subitos.

Il. O exame fisico minucioso e o conhecimento dos sinais e sintomas dos envenenamentos mais comuns auxiliam a
suspeicao diagnostica.

lll.  Em um grande numero de casos, ndo se recebe qualquer informagao sobre a substancia e a dose utilizada pela crianga
ou as informagdes sao contraditorias.

E correto o que se afirma em

(A) lelll, apenas.

(B) IlI, apenas.
(C) Lilell.
(D) |, apenas.
(E) I, apenas.

Leia o trecho abaixo e, em seguida, assinale a alternativa que preenche correta e respectivamente as lacunas.

A abordagem cirurgica da neurocirurgia podera ser através do cranio até o compartimento , estando sua incisado
cirurgica geralmente da implantacdo capilar, e infratetorial, localizando-se sua incisdo ao nivel d(o) a ,
circundando o osso occipital.

(A) inferior — acima — pescogo

(B) supratentorial — abaixo — nuca
(C) superior — abaixo — nuca

(D) supratentorial — acima — garganta
(E) supratentorial — acima — nuca

“E um estado no qual o coragdo ndo produz um débito necessario para manter a perfusdo adequada dos tecidos, sendo assim
incapaz de sustentar um transporte de oxigénio que atenda as necessidades metabdlicas do organismo.” Trata-se de

(A) distarbios da glicose.

(B) choque.

(C) insuficiéncia cardiaca.

(D) obstrugdo das vias aéreas.
(E) bronquiolite.

Em relagdo aos niveis de potassio, analise as afirmativas abaixo.

l. K>6mEg/L — contra-indicado K na vendclise.

II. K24,5e <6mEg/mL com acidose — 0,2 a 0,3mEg/kg/h no inicio da quarta hora de tratamento.
lll.  K<4,5mEg/L com acidose — 0,3 a 0,5mEq/kg/h no inicio da segunda hora de tratamento.

IV. Sem acidose — Fazer quota de K normal segundo Holliday.

E correto o que se afirma em

(A) 1, Il elll, apenas.
(B) Il elll, apenas.
(C) IlelV, apenas.
(D) lelll, apenas.
(E) Ll llelv.

Prefeitura Municipal de Campinas — 101P — Medicina Intensiva Pediatrica
11




