PREFEITURA MUNICIPAL DE NITEROI
FUNDACAO MUNICIPAL DE SAUDE

MEDICO INTENSIVISTA INFANTIL

INSTRUCOES:

Vocé recebera do fiscal: um cademo de questées e um cartao de respostas personalizado.
As paginas do caderno de questées estio numeradas seqiiencialmente e contém 50 questdes.

ATENGAO!
1 - Verifique se a numeracao das questdes e a paginacdo estdo corretas.

2 - Verifique no verso do cartdo de respostas, se seu nome, nimero de inscricdo, data de nascimento e cargo
para o qual concorre estdo corretos.

3 - Leia atentamente cada questao e assinale no cartdo de respostas a opcao que a responde corretamente.
4 - Observe as recomendacdes impressas no cartao de respostas.
5 - Se voceé precisar de algum esclarecimento solicite a presenca do chefe de local.

6 - Vocé dispde de 4 (quatro) horas para fazer a prova, inclusive a marcacao do cartdo de respostas. Faca-a
com tranqiiilidade, mas controle o seu tempo.

7 - Apos o término da prova, entregue ao fiscal o carfdo de respostas devidamente assinado no verso.

CALENDARIO PREVISTO

Divulgacao do Gabarito - 04/06/2000
Prazo de Recurso - 05 e 06/06/2000
Dirigir o pedido de revisdo ao Coordenador Geral do Concurso e
entrega-lo no Protocolo da FMS, Av. Amaral Peixoto, 171, 4° andar - Centro - Niteréi.
Obs.: Nao serdo recebidos recursos em local diverso do acima referido.

Realizacao NQH: ' Nucleo de Computagéo Eletrénica
- Universidade Federal do Rio de Janeiro
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POLITICAS PUBLICAS DE SAUDE

1 - A concepcdo do Sistema Unico de Satde (SUS),
regulado pelo poder do Estado, corresponde:

a) uma nocdo autoritaria de politica social que
bloqueia o direito a livre organizacdo do trabalho
em saude em um contexto de cidadania restrito

b) uma noc¢éo socialista de que a atencdo a saude
deve ser estatal em um contexto de cidadania restrito

¢) uma nocao centralizadora e vertical de Estado como
gestor unico das politicas de saide em um contexto
de cidadania regulada

d) uma nocao de Estado de bem-estar em que direitos
sociais séo elemento essencial em um contexto
de cidadania plena

2 - O modelo médico assistencial dominante nos anos 70
caracterizou-se, principalmente, pela oferta de servicos
de saude da seguinte forma:

a) universal a populacao brasileira, através da compra
de servicos privados por meio do Instituto Nacional
da Previdéncia Social

b) prioritario as populagées urbanas, atravésda compra
de servicos privados por meio das Secretarias
Estaduais e Municipais de Saude

¢) prioritario as populagées inseridas no mercado de
trabalho formal, através da compra de servicos
privados por meio do Instituto Nacional de Previ-
déncia Social

d) universal a populacdo brasileira pelo Ministério da
Saulde, complementado através da compra de
servicos privados para os trabalhadores inseridos
no mercado de trabalho formal

3 -A VIl Conferéncia Nacional de Saude, realizada em
Brasilia em 1986, apresenta a saide como:

a) resultado do acesso do cidaddo aos servicos de
saude, tanto preventivos quanto curativos

b) resultado da organizacao social da producéo, abran-
gendo diversos aspectos das condi¢des de vida

¢) um completo estado de bem-estar fisico, psiquico
e social, e ndo simplesmente a auséncia de doenca

d) um estado 6timo de adaptacao do individuo, entre
seu meio ambiente fisico e social e suas caracte-
risticas psiquicas

4 - A Lei 8.080, sobre o Sistema Unico de Saude, pode
ser considerada insatisfatoria no seguinte aspecto:

a) a populacio esta excluida dos féruns de discussao
e decisdo, mantidas as antigas estruturas decisorias
nas maos de grupos fechados nos gabinetes do
Estado

b) a estrutura proposta para o SUS termina por manter
a antiga dicotomia acdes preventivas x acdes curativas

¢) a proposta de descentralizacdo é fragil e ndo permite
a quebra da tradicdo brasileira de centralizacéo de
decisdes em nivel federal

d) as relacdes politicas e financeiras do SUS com o
chamado sistema de atencdo médica supletiva ndo
foram regulamentadas

5 - Segundo a Norma Operacional Basica 96 (NOB) do
Ministério da Saude, geréncia é definida como:

a) adirecdo de um sistema de sadde municipal, estadual
ou nacional

b) a administracdo de uma unidade ou érgéo de saude
prestador de servicos ao SUS

¢) a administracdo de uma unidade ou érgéo de saude
ou adirecdo de um sistema de salide municipalizado

d) a direcido de 6rgaos coordenadores de atividades
de saude no nivel municipal, como a Vigilancia
Epidemioldgica e a Vigilancia Sanitaria

6 - Segundo a Norma Operacional Béasica 96, o Piso de
Atencao Basica (PAB) é:

a) um conjunto de acgdes de saude consideradas
basicas no nivel de atencio primaria

b) um montante financeiro definido por um valor per
capita multiplicado pela populagio de cada municipio

¢) um conjunto de acdes de saude considerado sufici-
ente para ser oferecido gratuitamente a populacéo

d) um montante financeiro definido por um valor per
capita multiplicado pela populacdo de cada estado
e por este redistribuido aos municipios

7 - A condicdo essencial para um municipio obter gestao
plena do sistema de saide municipal é apresentar:

a) um Conselho Municipal de Saude organizado

b) uma rede de prestacdo de servigcos prépria, pelo
menos Nos niveis primario e secundario

¢) um plano de consércio com municipios vizinhos,
para oferecer uma rede de servicos completa a
populacao

d) uma rede de prestacédo de servicos propria, pelo
menos em no nivel primario, podendo conveniar e
credenciar 0s niveis mais complexos
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8 - A proposta de estimular a atividade comunitaria junto
aos servicos de saude na conducdo do SUS tem como
objetivo explicito:

a) incrementar a participacao e controle social
b) economizar gastos com recursos humanos
¢) disciplinar, controlar e reprimir a populacéo
d) economizar gastos com infra-estrutura de saneamento

9 - O enfoque epidemiol6égico no modelo de atencdo a
saude proposto pela Norma Operacional Basica 96
recomenda aos municipios que:

a) restrinjam as ac¢des de saude aquelas de cunho
estritamente preventivo, pois sdo muito mais eficazes

b) identifiquem grupos de risco em cada municipio,
para a eventualidade de ser necessario isola-los em
quarentena

¢) privilegiem as acdes de saude centradas no meio
ambiente, na qualidade de vida e na nocéo de atencao
integral a salde

d) notifiquem a emergéncia de epidemias em seu
territério a Fundacéo Nacional de Saude, para que
esta proceda a campanhas de imunizagéo

10 - Segundo a Norma Operacional Basica 96, a relacdo
entre os servicos de saude e a populagdo deve ter, como
foco principal, uma ética pautada por:

a) légica politica vigente em cada municipio

b) principios basicos do cédigo de ética médica

) proposta coletiva que transcende o individual

d) padrées regionais definidos nas constituicdes estaduais

INTENSIVISTA INFANTIL

11- O agente mais freqiientemente envolvido nos
casos de bacteremia oculta em lactentes é:

a) estafilococo
b) pneumococo
C) meningococo
d) pseudomonas

12 - O distarbio metabdlico mais provavel em uma
pré-escolar com diarréia liquida volumosa, cuja mae
prepara o soro de reidratacdo oral usando o pacote
padrao da OMS diluido em um copo de geléia (200 ml) é:

a) hipoglicemia
b) hipercalemia
c¢) hiponatremia
d) hipernatremia

13 - Nos casos de insuficiéncia respiratoria, o nutriente
que, se administrado em excesso, pode agravar o quadro
clinico é:

a) vitamina C
b) proteina
c) lipidios

d) glicose

14 - Um paciente de 3 anos sofre ressecc¢éao cirtrgica
de volumoso craniofaringeoma. Apés 12 horas do ato
cirdrgico, comeca a apresentar diurese abundante, com
densidade urinaria de 1001, osmolaridade urinaria
baixa e provas normais de funcdo renal. A hipotese
diagnéstica é:

a) “diabetes insipidus”

b) insuficiéncia renal, em fase polilrica

¢) administracéo de liquidos em excesso

d) sindrome de secrecdo inapropriada de ADH

15 - O esquema antibioético de escolha para tratamento
de um paciente com 6 meses de idade e calendario
vacinal anti-Haemophilus adequado, com bacterioscopia
positiva do liquor para diplococos gram-positivos, sem
que se conheca o antibiograma, deve obrigatoriamente
incluir:

a) imipenem

b) penicilina

c) ceftazidime
d) vancomicina
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16 - Um paciente de 7 anos da entrada na emergéncia
com quadro de tosse, cefaléia, sibilancia importante e
febre. Apresenta um titulo de crioaglutininas de 1:128.
O agente etiolégico mais provavel é:

a) estafilococo

b) pneumococo

¢) Mycoplasma

d) virus sincicial respiratério

17 - Com base na mesma situacio da questao anterior
(n° 16), o esquema terapéutico mais adequado é:

a) ceftriaxone

b) eritromicina

C) penicilina cristalina

d) conjunto de medidas de suporte sem antibiotico

18 - Um paciente tem imagem radiolégica de pulméao
hiperlucente unilateral e histéria de bronquiolite de curso
arrastado com dependéncia de oxigénio ha meses. A
bidpsia pulmonar revela destruicdo de paredes alveolares
e de bronquiolos terminais. O agente etiolégico mais
provavel é:

a) adenovirus

b) estafilococo

¢) Mycoplasma

d) virus sincicial respiratério

19 - Das cardiopatias congénitas abaixo, a que NAO
cursa com hipofluxo pulmonar é:

a) atresia pulmonar

b) atresia trictspide

c) tetralogia de Fallot

d) comunicacao interventricular

20 - Das seguintes drogas anticonvulsivantes, aquela
que NAO deve ser usada de rotina para tratar o estado
de mal epiléptico é:

a) diazepam

b) midazolam

c) carbamazepina
d) difenil-hidantoina

21 - Um paciente internado ha 1 més, com quadro de
brocoespasmo e em uso de corticdides, € sumetido a
uma cirurgia de urgéncia. No pds-operatorio imediato,
apresenta hiponatremia e choque refratario ao uso de
aminas vasoativas e expansao com liquido. O diagnéstico
mais provavel é choque do tipo:

a) séptico

b) adrenal

c¢) anafilatico
d) neurogénico

22 - Um recém-nascido de 24 horas apresenta vémitos
incoerciveis, biliosos e ainda ndo eliminou mec6énio. O
exame radiolégico revela dupla bolha gastrica. O diag-
néstico mais provavel é:

a) atresia duodenal

b) atresia de es6fago

¢) megacolo agangliénico

d) estenose hipertroéfica de piloro

23 - Um paciente de 2 meses apresenta crise convulsiva
e é atendido numa emergéncia. Os exames laboratoriais
revelam escérias renais muito elevadas. A mae conta
que ele urina com dificuldade, sem um jato vigoroso. A
origem da insuficiéncia renal é:

a) pré-renal

b) pos-renal

c¢) renal intrinseca

d) Munchausen por procuracéo

24 - Das medidas abaixo, aquela que NAO deve ser
usada nos casos de encefalopatia hepéatica é:

a) lactulose

b) diazepam

C) neomicina

d) sonda nasogastrica

25 - Um paciente de 3 anos da entrada na emergéncia
com sialorréia, confusdo mental, incontinéncia urinaria
e hipersecrecdo brénquica. A mais provavel etiologia
da intoxicacgéo é:

a) opiaceo

b) cumarinico

c) organofosforado

d) destilado de petrdleo

26 - O tratamento do paciente da questdo anterior
(n° 25) deve ser feito com:

a) atropina

b) naloxone

) vitamina K

d) carvao ativado

27 - Dentre as medidas abaixo, a que tem seu uso con-
troverso na ressuscitacao cardiopulmonar é:

a) atropina

b) adrenalina IV

c) bicarbonato IV

d) oxigénio com ambu
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28 - A doenca que causa obstrucdo de vias aéreas
superiores e que devera ter sua incidéncia diminuida
com a vacinacao regular difundida contra Haemophilus
influenzae tipo b é:

a) abscesso retrofaringeo
b) traqueite bacteriana

c) amigdalite

d) epiglotite

29 - Uma menina de 3 anos de idade, com historia de 8
pneumonias, baixo ganho péndero-estatural e episodios
de desidratacdo hiponatrémica no verdo, tem como
diagnostico mais provavel:

a) fibrose cistica

b) doenca celiaca

¢) discinesia ciliar

d) agamaglobulinemia de Bruton

30 - NAO é considerada emergéncia hipertensiva em
pediatria aquela que é associada a:

a) doenca real

b) dissec¢éo de aorta

¢) sintomas neurolégicos

d) insuficiéncia cardiaca congestiva

31 - Paciente de 3 meses de idade se apresenta
taquipnéico (60 ipm), febril (37.8°C), com palidez
cutanea, tosse e irritabilidade, de inicio ha 48 horas.
Gasometria arterial em ar ambiente revela:

pH = 7.32; PaCO2 = 23 mmHg; PaO2 = 68 mmHg;
HCOa_ =17 mEq/L; BE = -2. O distdrbio mais urgente
a ser corrigido é:

a) febre

b) hipoxemia

¢) acidose metabdlica
d) alcalose respiratdria

32 - A complicacdo mais freqliente nos casos de
obstrucio respiratéria alta apos a intubacgéo é:

a) edema pulmonar

b) enfisema intersticial
¢) choque cardiogénico
d) hemorragia pulmonar

33 - O atendimento de emergéncia ao semi-afogado,
deve ser feito prioritariamente na seguinte seqiiéncia:

a) acesso venoso, adrenalina venosa, ventilacdo

b) acesso venoso, ventilacdo e massagem cardiaca

¢) avaliacdo dos sinais vitais, estabelecimento de via
aérea, ventilacio

d) massagem cardiaca externa, estabelecimento de
via aérea, ventilacao

34 - A hipernatremia pode estar relacionada a:

a) diabetes

b) meningite

¢) secrecao inapropriada de ADH

d) administracdo de bicarbonato de sédio

35 - O diagnéstico de diabetes mellitus é dependente
da demonstracio de hiperglicemia associada com:

a) poliaria

b) anorexia

c¢) cetondria

d) glicosuria, com ou sem cetonduria

36 - Durante a terapia da cetoacidose diabética, a
complicacéo fatal que pode ocorrer, principalmente em
criangas, é:

a) hipernatremia

b) hipofosfatemia
c) edema cerebral
d) edema pulmonar

37 - O medicamento contra-indicado no tratamento de
pacientes com bronquiolite aguda é:

a) salbutamol

b) adrenalina

c) corticoide

d) brometo de ipatrépio

38 - No tratamento da hiponatremia (Na sérico <120
mEq/L), sintomatica, associada a secre¢do inapropriada
do horménio antidiurético, esta indicada a correcdo com:

a) uso de albumina

b) cloreto de sédio a 3%

¢) restricao hidrica e uso de diuréticos

d) aumento da osmolaridade da hidratacdo venosa

39 - No manejo inicial de criancas menores de 1 ano
com taquicardia supraventricular esta indicado o uso de:

a) digoxina

b) verapamil

c¢) betablogquador

d) manobras vagais

40 - Apds o periodo de ressuscitacdo imediata, a
complicacdo mais freqiiente nos casos de semi-afoga-
mento é:

a) edema cerebral

b) edema pulmonar

¢) insuficiéncia renal

d) hemorragia pulmonar
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41 - Em pacientes com meningite bacteriana, com idade
entre 1 e 3 meses e bacterioscopia do liquor negativa,
0 esquema terapéutico ideal inicial deve incluir:

a) ampicilina + rifampicina
b) ceftriaxone +ampicilina

) penicilina +vancomicina
d) ceftriaxone +rifampicina

42 - Paciente de 3 meses de idade, chega ao pronto-
socorro com quadro de febre, vomitos e sonoléncia.
Inicio ha 24 horas, com piora nas ultimas 12 horas. Ao
exame, apresenta palidez cutdnea mucosa, fontanela
pulsatil, alteracdo do sensério, com ritmo respiratério
irregular. Na abordagem imediata ao paciente esta
contra-indicada:

a) puncao lombar

b) ultra-sonografia transfontanela

¢) antibioticoterapia venosa empirica

d) elevacdo da cabeca 30° retificacdo da via aérea,
oxigenioterapia

43 - O procedimento mais indicado em caso de
hipertensio arterial que acompanha os quadros de
hipertenséao intracraniana é:

a) aplicar nifedipina

b) administrar hidralasina

¢) néo tratar a hipertensao arterial
d) infundir nitroprussiato de sédio

44 - Diante de um paciente de 2 anos de idade com
febre, voz abafada, prostracdo, saturacido da
hemoglobina pelo O2 de 90% a 92%, sialorréia, boca
semi-aberta, protusdo do mento e estridor inspiratério
progressivo ha 12 horas, esta indicado o seguinte
procedimento:

a) gasometria arterial

b) visualizacao direta da epiglote

c¢) radiografia de térax e lateral do pescoco

d) intubacéo traqueal por profissional qualificado

45 - A caracteristica determinante de progndstico des-
favoravel na doenca meningocdcica é:

a) leucocitose

b) auséncia de choque

¢) liquor com pleocitose

d) presenca de petéquias em menos de 12 horas
antes da admissao

46 - A principal causa de parada cardiorrespiratoria no
paciente pediatrico é:

a) hipoxemia

b) hipovolemia

c¢) infarto agudo
d) hipopotassemia

47 - Na intoxicacao por benzodiazepinicos, esta indicado
o tratamento com:

a) atropina

b) naloxone

c) flumazenil

d) N-acetilcisteina

48 - Diante da possibilidade de infec¢do por dengue,
esta contra-indicado para o controle da febre o uso de:

a) dipirona

b) aspirina

c) acetaminofen

d) compressas frias

49 - O tratamento da trombose arterial ap6s cateterizacio
arterial consiste inicialmente em:

a) retirada do cateter
b) vitamina K

c) protamina

d) plasma

50 - Crianca de 3 anos de idade, em tratamento
ambulatorial ha 48horas para pneumonia lobar, com
cefalexina, é atendida em servico de emergéncia.
Encontra-se palida, dispnéica, prostrada. E instituido
acesso venoso, oxigenioterapia sob mascara e feita a
gasometria arterial. Relacdo PaO2/FiO2 <200 mmHG.
Radiografia de térax revela infiltrado pulmonar bilateral.
O diagnoéstico mais provavel é:

a) fibrose pulmonar idiopatica difusa

b) pneumonia por pneumococo resistente

¢) sindrome de angustia respiratéria aguda

d) pneumonia por estafilococo resistente a meticilina







