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1) Em relacédo a ressuscitacao cardiorrespiratoria no adulto, assinale a alternativa CORRETA.

a) A dose de vasopressina endotraqueal é o dobro da usada ev.

b) A amiodarona pertence ao grupo Il na classificagdo de Vaughan Willians.

c) Em taquicardia ventricular persistente usa-se amiodarona antes da desfibrilagéo.

d) A eficiéncia da desfibrilacdo é maior quando os eletrododos sdo colocados em posicao
infraclavicular direita e inframéaria esquerda.

e) Os fibrinoliticos ndo exibem resultados de evidéncia na embolia pulmonar.

2) Assinale a alternativa que completa CORRETAMENTE a assertiva a seguir.
Na parada cardiaca na gestante ...

a) o deslocamento uterino € ineficaz.

b) a desfibrilacdo esté contra-indicada na gestante a termo.

c) a hipdxia e acidose produzem aumento da resisténcia vascular uterina.

d) na gestante acima de 34 semanas, inicia-se as manobras de ressuscita¢do, se ndo houver resposta
em 5 minutos, realiza-se a cesarea.

e) as repercussodes da desfibrilacdo sdo clinicamente significativas.

3) Em relagdo aos anestésicos locais, assinale a alternativa CORRETA.

a) A ligacdo aos canais de sddio depende da conformacdo dos canais, sendo, portanto, voltagem
dependente.

b) A ligacdo protéica e a distribui¢do para os tecidos, ndo acontecem de forma simultanea.

c) Os estereoisdmeros ndo alteram as propriedades fisicoquimicas.

d) A intensidade e a velocidade com que um nervo é bloqueado sdo diretamente proporcionais a
frequéncia dos impulsos adespolarizantes.

e) A maioria dos anestésicos locais sdo aminas secundarias.

4) Em relagdo ao local de injecdo e concentracdo sérica dos anestésicos locais, assinale a alternativa
CORRETA, quanto & ordem crescente de concentragao.

a) Nervo ciatico, anestesia subaracndidea, peridural lombar, peridural sacra, bloqueio plexo braquial,
bloqueio intercostal.

b) Anestesia subaracnoidea, nervo ciatico, blogueio de plexo braquial, peridural lombar, peridural
sacra, blogueio intercostal.

c) Nervo ciatico, peridural lombar, peridural sacra, bloqueio de plexo braquial, anestesia

subaracnoéidea, bloqueio intercostal.
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d) Anestesia subaracnoidea, blogueio intercostal, bloqueio de plexo braquial, peridural lombar,
peridural sacra, nervo ciético.

e) Nervo ciatico, bloqueio de plexo, anestesia subaracndidea, peridural lombar, bloqueio intercostal,
peridural sacra.

5) Em relacdo ao blogueio espinhal, assinale a alternativa CORRETA.

a) A hipotermia é mais comum na anestesia espinhal.

b) Bloqueio até T12 diminuem a concentracdo de catecolaminas circulantes por bloqueio de
suprarrenal.

c) O calafrio ocorre abaixo do territorio bloqueado.

d) O calafrio produz muito ganho de calor.

e) O controle central da regulacédo térmica esta deprimido.

6) Qual o fator mais importante no aparecimento dos sintomas neurolégicos transitorios na
raquianestesia?

a) Uso de bupivacaina.

b) Uso de microcateteres.

c) Uso de farmacos intratecais (glicose, adrenalina).
d) Cirurgias abdominais.

e) Posicao de litotomia.

7) Em gestante portadora de estenose adrtica, assinale a alternativa CORRETA.

a) A dose de 30mg/Kg de alfentanil, ndo promove alteragdes no neoneato.

b) A anestesia inalatoria para inducéo pode ser usada.

c) O propofol ndo ira alterar a resisténcia vascular sistémica, podendo ser usado na dose de
2,5mg/Kg para inducéo.

d) O bloqueio simpatico deve ser evitado, pois as pacientes ndo toleram alteracdo do enchimento
ventricular esquerdo e do retorno venoso.

e) O prognostico materno fetal ndo é favoravel nesta patologia.

8) Paciente na Sala de Recuperacdo Pds-anestésica (SRPA), apds ser submetido a colecistectomia
videoassistida, apresenta-se eupneica, pressdo arterial normal, sonolenta, SaO2 < 90%,
respirando ar ambiente e movimenta voluntariamente os 2 membros quando solicitado.
Tomando-se por base a Escala de Aldrete e Kroulik, qual nota daria na avaliacdo do paciente:

a) 10
b) 8
c) 7
d) 6
e) 9

9) Associa-se a maior prevaléncia de reac6es do tipo alérgico perianestésicas a:

a) Blogueadores neuromusculares.
b) Antibidticos.

c) Opidides .

d) Derivados do latex.

e) Hipndticos.



10) Indice de Mallampati estratifica a dificuldade da intubacdo traqueal. Sua classificacio esta
relacionada com:

a) Desproporcdo entre a lingua e a cavidade oral.
b) Mobilidade atlanto-occipital.

c) Tamanho da abertura de boca em cm.

d) Distancia entre 0s incisivos.

e) Presenca de dentes.

11) Apresenta maior ligagdo com proteina plasmatica:

a) Remifentanil.
b) Esmolol.

c) Propofol.

d) Lidocaina.
e) Rocuroénio.

12) Com relagdo a gestante, assinale a alternativa CORRETA:

a) A respiracdo é predominantemente abdominal.

b) A capacidade vital estd aumentada.

c) A ventilagcdo alveolar aumenta paralelamente ao aumento do volume minuto.
d) A frequéncia respiratoria ndo se altera.

e) A capacidade residual funcional e a capacidade vital estdo diminuidas.

13) Quiais os fatores que afetam a CAM dos anestésicos inalatérios?

a) ldade, temperatura, opiodes, bloqueadores canal de célcio, gestacao, barbituricos.
b) ldade, temperatura, sexo, alteracdes CO2, opiodes, barbitlricos.

c) ldade, temperatura, funcéo da tiredide, opiddes, barbitaricos.

d) Idade, temperatura, sexo, gestacédo, opioides, barbitdricos.

e) ldade, temperatura, funcéo tiredide, hipercalemia, barbitdricos, gestacéo.

14) Qual é o efeito da morfina no organismo humano?

a) Diminui de nauseas e vomitos.

b) Diminui a motilidade gastrointestinal.

c) Diminui o ténus do trato biliar.

d) Em altas doses, relaxa a musculatura toracica.
e) Nao altera o reflexo da tosse.

15) Quanto a asma na gestacéao, assinale a alternativa CORRETA.

a) Ocorre aumento dos linfécitos T.

b) Diminuigdo dos niveis de cortisol.

c) A reducdo da resisténcia das vias aéreas e do tonus broncomotor ocorre em consequéncia do
aumento da progesterona.

d) Ocorre aumento da frequéncia das crises.

e) A hiperventilagdo materna melhora as crises.

16) Gestante em uso de  adrenergico para inibir trabalho de parto prematuro, pode apresentar:

a) Bradicardia sinusal.

b) Cronotropismo negativo.
c) Alteracdo segmento ST.
d) Onda T espiculada.

e) Inotropismo inalterado.



17)

18)

19)

20)

21)

22)

Qual dessas alteracdes fisiologicas ocorre na gestante?

a) Diminuicéo dos fatores de coagulagéo.

b) Aumento da CAM.

c) Maior toleréncia a glicose.

d) Atividade da pseudo-colinesterase aumentada.
e) Hipervolemia com hemodiluicao.

Na gestante de 25 anos, nulipara, a termo, com pré-eclampsia, a anestesia peridural para
cesariana:

a) Faz com que o bloqueio simpatico se instale rapidamente.

b) Provoca aumento do reflexo da resisténcia vascular periférica.
c) Causa hipotensao arterial.

d) Melhora o fluxo nas vilosidades placentarias.

e) Nao altera os niveis de cortisol.

Na gravida a termo, pode-se afirmar que:

a) O volume corrente diminui.

b) A capacidade residual funcional é preservada.

c) As alteracOes da capacidade residual funcional e do volume minuto tornam mais rapida a indugédo
da anestesia inalatdria.

d) O volume minuto néo se altera.

e) O volume de reserva expiratorio estd aumentado.

Os sintomas neuroldgicos transitérios que ocorrem apdés bloqueio subaracnoideo caracterizam-
se por:

a) Duracdo prolongada (maior que 12 meses).

b) Alteracdo de esfincters.

c¢) Incidéncia maior com o uso de agulhas de grosso calibre (>25G).
d) Incidéncia maior com o uso de ropivacaina.

e) Dor e/ou disestesia na regido lombar e pernas.

A analgesia peridural continua realizada durante o segundo estagio do trabalho de parto deve
prover bloqueio sensitivo das raizes:

a) T8-Lz2.
b) T10- L1.
c) S2-S4.
d) L3-L4.
e) L5-S5.

A toxidade sistémica da bupivacaina, apds injecéo intravascular acidental, é caracterizada por:

a) efeitos irrelevantes na gestante.

b) dissociacéo rapida dos canais de Na+ durante a sistole.

c) atua de forma direta excitando o sistema nervoso simpatico.

d) efeito cardiodepressor por acdo nos canais de Na+ voltagem dependentes.
e) aumento da atividade marcapasso do nd sinoatrial.



23)

24)

25)

26)

27)

Com relagdo ao sulfato de magnésio, assinale a alternativa CORRETA.

a) O sulfato de magnésio ndo cruza a placenta.

b) Os efeitos tdxicos ocorrem quando a concentracdo sérica atinge niveis maiores que 8mEeqg/I.
c) Possui discreta propriedade vasodilatadora, com aumento do fluxo uterino.

d) Ele determina maior resisténcia aos bloqueadores adespolarizantes.

e) Age sobre a musculatura lisa causando hipertonia.

Durante o segundo estagio do trabalho de parto, paciente estd com analgesia peridural com
ropivacaina e a monitorizacao fetal detectou desaceleracéo precoce da frequéncia cardiaca. Isto
significa:

a) Que ha asfixia neonatal grave.

b) Alteracdo fisioldgica associada a compressdo da cabeca fetal.

c) Toxicidade do anestésico local.

d) Aumento da atividade uterina.

e) Alteracdo transitoria da frequéncia cardiaca fetal no pico da contracao.

Qual fator que acarreta lenta difusdo de drogas pela placenta?

a) Alta lipossolubilidade.

b) Alto peso molecular.

c) Baixo grau de ligacdo protéica.
d) Alta concentracéo.

e) Baixo grau de ionizacao.

Considerando a Portaria 2048/GM, de 05 de Novembro de 2002, analise as assertivas abaixo,
referentes as Unidades Moveis para atendimento de urgéncias.

I. Equipe Aeromédico: composta por no minimo um medico e um auxiliar de enfermagem.
Il. Equipe do Veiculo de Intervencao Réapida (VIR): composta por condutor, médico e enfermeiro.
I11. Equipe do Suporte Basico de Vida: composta por condutor e técnico ou auxiliar de enfermagem.

Assinale a alternativa correta.

a) Il e lll so verdadeiras.
b) Somente | é verdadeira.
c) le lllsdo verdadeiras.

d) Il é falsa.

e) Todas sdo verdadeiras.

Considerando a Portaria 2048/GM, de 05 de Novembro de 2002, a qual dispde sobre as
atribuicdes da Regulacdo Médica das Urgéncias e Emergéncias, assinale a alternativa correta.

a) Ao analisar as informag6es comunicadas o médico regulador estabelece um diagnostico preciso.

b) A competéncia técnica do médico regulador se sintetiza em discernir o grau presumido de
urgéncia.

c) ApOs enviar 0s recursos necessarios, o0 médico regulador define o encaminhamento do paciente ao
servico mais préximo da ocorréncia.

d) Cabe ao médico regulador julgar a necessidade ou ndo do envio de meios méveis de atencao,
podendo esclarecer o demandante do socorro quanto a outras medidas a serem adotadas.

e) As alternativas B e D estdo corretas.



28)

29)

30)

31)

Em relagdo a Portaria n® 2048, de 05 de novembro de 2002, analise as afirmativas abaixo.

I. Estabelece normas para o funcionamento do SAMU, exclusivamente.
I. O setor privado que atua na area de Urgéncia e Emergéncia nao esta subordinado as normas da
portaria.
I11. A abertura de qualquer servi¢o de atendimento as Urgéncias e Emergéncias devera ser precedida
de consulta ao Gestor do SUS.

Assinale a alternativa correta.

a) Todas sdo verdadeiras.

b) Todas séo falsas.

c) le llsdo verdadeiras.

d) Somente a Il é verdadeira.
e) Somente a | é verdadeira.

Considerando a Portaria 1010, de 21 de Maio de 2012, assinale a alternativa que aponte a
funcao gestora de Regulacdo Médica de Urgéncia.

a) Decidir os destinos hospitalares ndo aceitando a inexisténcia de leitos vagos.

b) Deve considerar 0 acesso a leitos como uma segunda etapa que envolvera a regulacdo médica das
transferéncias inter-hospitalares.

c) As organizacOes de area de seguranca publica deverdo seguir os critérios e os fluxos definidos
pela regulagcdo medica das vigéncias do SUS.

d) Exercer a autoridade de regulacdo publica das urgéncias sobre a atencdo pré-hospitalar movel
privado, quando necessitar conduzir paciente ao setor publico

e) Todas alternativas sao corretas.

Considerando a Portaria n°® 1010, de 21 de Maio de 2012, analise as alternativas abaixo.

I. O SAMU 192 tem como objetivo chegar precocemente a vitima apds agravo de natureza clinica
exclusivamente.
Il. As centrais de Regulacdo das Urgéncias tém entre outras funcBes ordenar o fluxo efetivo das
referéncias e contrarreferéncias dentro de uma rede de atuacéo.
I11. As bases descentralizadas serdo sediadas em Municipios de grande extensao territorial definidas
no plano de agéo regional.

Assinale a alternativa correta.

a) Todas sdo verdadeiras.
b) 1e Il sdo verdadeiras.

c) Il e lll sdo verdadeiras.
d) Somente Ill é verdadeira.
e) Todas sao falsas.

A atencdo a saude no Brasil tem investido na formulacéo, implementacéo e concretizacdo de
politicas de promocdo, protecdo e recuperacdo da salde. H4 um grande esforgo na construcao
de um modelo de atencdo a saude que priorize acbes de melhoria da qualidade de vida dos
sujeitos e coletivos. Em relacdo aos objetivos da Politica Nacional de Promog¢do da Saude
assinale a alternativa INCORRETA:

a) Incorporar e implementar acdes de promoc¢éo da saude, com énfase na atencdo especializada e de
média e alta complexidade.

b) Ampliar a autonomia e a co-responsabilidade de sujeitos e coletividades, inclusive o poder
publico, no cuidado integral a salde e minimizar e/ou extinguir as desigualdades de toda e
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32)

33)

c)
d)

e)

qualquer ordem (étnica, racial, social, regional, de género, de orientacdo/opgdo sexual, entre
outras).

Contribuir para 0 aumento da resolubilidade do Sistema, garantindo qualidade, eficécia, eficiéncia
e seguranca das acdes de promocao da salde.

Valorizar e otimizar o uso dos espacos publicos de convivéncia e de producdo de salde para o
desenvolvimento das a¢cfes de promocdo da saude.

Favorecer a preservacao do meio ambiente e a promocgédo de ambientes mais seguros e saudaveis.

Humanizar é ofertar atendimento de qualidade, articulando os avangos tecnoldgicos com
acolhimento, com melhoria dos ambientes de cuidado e das condicdes de trabalho dos
profissionais. Com relagdo aos principios norteadores da Politica Nacional de Humanizagéo
(PNH), assinale a alternativa INCORRETA:

a)
b)
c)
d)

€)

Valorizacao da dimenséo subjetiva e social em todas as praticas de atencédo e gestdo, fortalecendo
e estimulando processos integradores e promotores de compromissos e responsabilizacéo.
Estimulo a processos fragmentados de producdo de salde e com a producdo de sujeitos sem
autonomia.

Fortalecimento de trabalho em equipe multiprofissional, estimulando a transdisciplinaridade e a
grupalidade.

Atuacdo em rede com alta conectividade, de modo cooperativo e solidario, em conformidade com
as diretrizes do SUS.

Utilizacdo da informacéo, da comunicacédo, da educacdo permanente e dos espacos da gestdo na
construcdo de autonomia e protagonismo de sujeitos e coletivos.

Analise as sentencas abaixo que se referem a Constituicdo Federal de 1988.

A salde é direito de todos e dever do Estado, garantido mediante politicas sociais e econémicas
que visem a reducdo do risco de doenca e de outros agravos e ao acesso universal e igualitario as
acOes e servicos para sua promogéo, protecédo e recuperagéo.

Sdo de relevancia publica as agdes e servigcos de salde, cabendo ao Poder Publico dispor, nos
termos da lei, sobre sua regulamentacgéo, fiscalizacdo e controle, devendo sua execucéo ser feita
diretamente ou através de terceiros e, também, por pessoa fisica ou juridica de direito privado.
As acles e servigos publicos de salde integram uma rede regionalizada e hierarquizada e
constituem um sistema Unico, organizado de acordo com as seguintes diretrizes:
descentralizacdo, com direcdo Unica em cada esfera de governo; atendimento integral, com
prioridade para as atividades preventivas, sem prejuizo dos servigos assistenciais e participacao
da comunidade.

A assisténcia a saude € livre a iniciativa privada. As instituicdes privadas poderdo participar de
forma complementar do Sistema Unico de Sadde, segundo diretrizes deste, mediante contrato de
direito pablico ou convénio, tendo preferéncia as entidades filantropicas e as sem fins lucrativos.

Agora, assinale a alternativa em que se indicam as sentencas corretas.

a)
b)
c)
d)
€)

Apenas | esta correta.

Apenas | e |l estdo corretas.
Apenas I, 11 e 111 estéo corretas.
Apenas II, 111 e IV estdo corretas.
Todas estéo corretas.



34) De acordo com a Lei Complementar n® 141, de 13 de janeiro de 2012, NAO constituirdo
despesas com acdes e servicos publicos de saude, para fins de apuracdo dos percentuais
minimos aquelas decorrentes de:

35)

a)
b)
c)
d)

€)

Vigilancia em saude, incluindo a epidemioldgica e a sanitaria.

Producdo, aquisicdo e distribuicdo de insumos especificos dos servicos de salde do SUS, tais
como: imunobioldgicos, sangue e hemoderivados, medicamentos e equipamentos médico-
odontoldgicos.

Saneamento basico, inclusive quanto as acdes financiadas e mantidas com recursos provenientes
de taxas, tarifas ou pre¢os publicos instituidos para essa finalidade.

Atencdo integral e universal a salde em todos os niveis de complexidade, incluindo assisténcia
terapéutica e recuperacdo de deficiéncias nutricionais.

Capacitacdo do pessoal de satide do Sistema Unico de Satde (SUS).

A Portaria n° 4.279, de 30 de Dezembro de 2010, estabelece diretrizes para a organizacao da
Rede de Atencdo a Saude (RAS) no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS). Com relagdo a
esta portaria assinale a alternativa correta:

a)

b)

O modelo de atencdo a saude vigente fundamentado nas acgdes curativas, centrado no cuidado
médico e estruturado com acdes e servicos de salde dimensionados a partir da oferta, tem se
mostrado altamente eficiente para dar conta dos desafios sanitarios atuais e sustentaveis para 0s
enfrentamentos futuros.

A Rede de Atencdo a Saude (RAS) fundamenta-se na compreensdo da Atencdo Priméaria a Saude
(APS) como primeiro nivel de atencdo, enfatizando a funcédo resolutiva dos cuidados primarios
sobre os problemas mais comuns de salde e a partir do qual se realiza e coordena o cuidado em
todos os pontos de atencao.

A Rede de Atencdo a Salde (RAS) ndo tem se mostrado como uma estratégia para superar a
fragmentacdo da atencdo e da gestdo nas Regifes de Saude.

A Rede de Atencdo a Saude (RAS) caracteriza-se pela formacdo de relagdes hierarquicas entre
0s pontos de atencdo com o centro de comunicacdo na Atencao Especializada, pela centralidade
nas necessidades em saude de uma populagdo, pela responsabiliza¢do na atencdo hospitalar.

O objetivo da Rede de Atencdo a Saude (RAS) é promover a integracdo sistémica, de acdes e
servicos de salde com provisdo de atencdo cada vez mais especializada, centrada nos
equipamentos de alta tecnologia.





