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Inscrigao

’,Nome do Candidato

O Caderno de questbes possui 50
(cinquenta) questdes objetivas,
numeradas sequencialmente, de
acordo com o exposto no quadro a

seqguir:
MATERIA QUESTOES|
| Lingua Portuguesa 01a10 |
I/
| Raciocinio Logico e Matematico 11 a 15 |
K
| LegislagaoAplicadaaEBSERH 16220 |
I/
| Legislacédo Aplicada ao SUS 21a25 |
}/
| Conhecimentos Especificos 26 a 50 |

INSTRUGOES

1. Na sua Folha de Respostas, confira seu nome, o nimero do seu

documento e o numero de sua inscricdo. Além disso, ndao se
esqueca de conferir seu Caderno de Questdes quanto a falhas
de impressao e de numeragao, e se o cargo corresponde aquele
para o qual vocé se inscreveu. Preencha os campos destinados
a assinatura e ao numero de inscrigdo. Qualquer divergéncia
comunique ao fiscal.

. O Unico documento valido para avaliagdo da prova é a Folha

de Respostas. S6 é permitido o uso de caneta esferografica
transparente de cor azul ou preta para o preenchimento da Folha
de Respostas, que deve ser realizado da seguinte maneira: Il

. O prazo de realizagédo da prova é de 4 (quatro) horas, incluindo

a marcacéao da Folha de Respostas. Apds 60 (sessenta) minutos
do inicio da prova, o candidato estara liberado para utilizar o
sanitario ou deixar definitivamente o local de aplicagado. A retirada
da sala de prova dos 3 (trés) ultimos candidatos sé ocorrera
conjuntamente.

. Ao término de sua prova, comunique ao fiscal, devolvendo-lhe

a Folha de Respostas devidamente preenchida e assinada. O
candidato podera levar consigo o Caderno de Questoes,
desde que aguarde em sala o término da aplicacéo.

. As provas e os gabaritos preliminares estardo disponiveis no site

do Instituto AOCP - www.institutoaocp.org.br - no dia posterior a
aplicagao da prova.

. Implicara na eliminag&o do candidato, caso, durante a realizagao

das provas, qualquer equipamento eletrbnico venha emitir
ruidos, mesmo que devidamente acondicionado no envelope de
guarda de pertences. O NAO cumprimento a qualquer uma das
determinagdes constantes em Edital, no presente Caderno ou
na Folha de Respostas, incorrera na eliminagéo do candidato.
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FOLHA PARA ANOTAGAO DAS RESPOSTAS DO CANDIDATO

(destaque aqui)
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O gabarito oficial preliminar e o caderno de questdes da prova objetiva estardo disponiveis no

endereco eletrdbnico www.institutoaocp.org.br no dia seguinte a aplicagéo da prova.




LINGUA PORTUGUESA

A CHAVE
Ela abre mais do que uma porta, inaugura um novo
tempo

IVAN MARTINS

Certos objetos dao a exata medida de um
relacionamento. A chave, por exemplo. Embora
caiba no bolso, ela tem importéncia gigantesca na
vida dos casais. O momento em que vocé oferece a
chave da sua casa é aquele em que vocé renuncia a
sua privacidade, por amor. Quando pede a chave de
volta - ou troca a fechadura da porta - esta retomando
aquilo que havia oferecido, por que o amor acabou.

O primeiro momento é de exaltagéo e esperanga. O
segundo é sombrio.

Quem ja passou pela experiéncia sabe como
é gostoso carregar no bolso - ou na bolsa - aquela
copia de cinco reais que vai dar inicio a nova vida.
Carregada de expectativas e temores, a chave sera
entregue de forma timida e casual, como se nao fosse
importante, ou pode vir embalada em vinho e flores,
pondo violinos na ocasido. Qualquer que seja a cena,
ndo cabe engano: foi dado um passo gigantesco.
Alguém pdés na mao de outro alguém um totem de
confiancga.

Nao interessa se vocé da ou ganha a chave, a
sensacio é a mesma. Ou quase.

Quem a recebe se enche de orgulho. No auge
da paixao, e a pessoa que provoca seus melhores
sentimentos (a pessoa mais legal do mundo,
evidentemente) pée no seu chaveiro a cépia discreta
que abre a casa dela. Vocé sé6 nota mais tarde,
quando chega a sua proépria casa e vai abrir a porta.
Primeiro, estranha a cor e o formato da chave nova,
mas logo entende a delicadeza da situag¢ao. Percebe,
com um sorriso nos labios, que suas emogoes
sao compartilhadas. Compreende que esta sendo
convidado a participar de outra vida. Sente, com
enorme alivio, que foi aceito, e que uma nova etapa
tem inicio, mais intensa e mais profunda que anterior.
Aquela chave abre mais do que uma porta. Abre um
novo tempo.

O momento de entregar a chave sempre foi para
mim o momento de maximo otimismo.

[...]

Vocé tem certeza de que a outra pessoa ficara
feliz e comovida, mas ao mesmo tempo teme,

secretamente, ser recusado. Entdo vé nos olhos dela
a alegria que havia antecipado e desejado. O rosto
querido se abre num sorriso sem reservas, que vocé
ndo ganharia se tivesse lhe dado uma joia ou uma
aliang¢a. (Uma nao vale nada; para a outra ela néao
esta pronta). Por isto ela esperava, e retribui com um
olhar cheio de amor. Esse é um instante que vivera
na sua alma para sempre. Nele, tudo parece perfeito.
E como estar no inicio de um sonho em que nada
pode dar errado. A gente se sente adulto e moderno,
herdeiro dos melhores sonhos da adolescéncia, parte
da espécie feliz dos adultos livres que sao amados e
correspondidos - os que acharam uma alma gémea,
aqueles que jamais estarao sozinhos.

Se as chaves de despedida parecem a pior coisa
do mundo, nao sao.

[..-]

A gente sabe que essas coisas, as vezes, sao
efémeras, mas é tao bonito.

Pode ser que dentro de trés meses ou trés anos a
chave inutil e esquecida seja encontrada no bolso de
uma calga ou no fundo de uma bolsa. Ela ja ndo abrira
porta alguma exceto a da meméria, que podera ser
boa ou ruim. O mais provavel é que o tato e a visdo
daquela ferramenta sem propdsito provoquem um
sorriso agridoce, grisalho de nostalgia. Essa chave
do adeus nao doi, ela constata e encerra.

Nestes tempos de arrogante independéncia, em
que a soliddo virou estandarte exibido como prova
de forca, a doagao de chaves ganhou uma solenidade
inesperada. Com ela, homens e mulheres sinalizam a
disposicdo de renunciar a um pedaco da sua sagrada
liberdade pessoal. Sugerem ao outro que precisam
dele e o desejam proximo. Cedem o seu terreno,
correm o risco. E uma forma moderna e eloquente de
dizer “eu te amo”. E, assim como a outra, dispensa
“eu também”. Oferece a chave quem esta pronto,
aceita a chave quem a deseja, reciproca, oferecendo a
sua, quem sente que é o caso, verdadeiramente. Nada
mais triste que uma chave falsa. Ela parece abrir uma
esperanga, mas abre somente uma ilusao.

Adaptado de http://epoca.globo.com/colunas-e-blogs/ivan-martins/no-
ticia/2015/04/chave.html
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@UESTE)@D

(A)

(B)

(©)

(D)

(E)

Em relacao ao texto, assinale a alternativa
correta.

O autor considera as chaves da despedida a pior
coisa do mundo.

O autor considera o ato de entregar a chave de sua
casa ao outro mais um simples passo que ocorre
com a evolugao do relacionamento.

O autor considera a chave um dos objetos que dao
a medida exata de um relacionamento.

Para o autor, quando vocé da a chave de sua casa
para alguém, € o momento em que vocé confirma e
assume sua privacidade em nome do amor.

Para o autor, a chave de sua casa, entregue ao
outro, carrega somente expectativas boas e
nenhum temor.

CUESE) o2 |

(A)
(B)
(©)
(D)

(E)

Em relagdo ao excerto: “Oferece a chave quem
estd pronto, aceita a chave quem a deseja,
reciproca, oferecendo a sua, quem sente que
é o caso, verdadeiramente.”, é correto afirmar
que

“chave” exerce fungao de sujeito na primeira € na
segunda oragao do periodo.

“‘quem” exerce funcéo de sujeito nas oragdes em
que esta presente.

“reciproca” € uma palavra proparoxitona e deveria
receber acento agudo, grafando-se “reciproca”.
todos os termos “a” presentes no periodo sao
artigos femininos.

“verdadeiramente” € um advérbio que expressa
intensidade.

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

Em “... quando chega a sua propria casa e vai
abrir a porta.”, a crase

¢é facultativa.

€ obrigatéria.

foi utilizada incorretamente.

foi utilizada para atender a regras de concordancia.
foi utilizada por causa da presenca da palavra
feminina “porta”.

CUESE) o¢

(A)

(B)

Em relagdao ao excerto: “O primeiro momento
é de exaltacdo e esperanga. O segundo é
sombrio.”, é correto afirmar que

a primeira oragao refere-se a solicitacdo de
devolugao da chave por uma das partes do casal.
a segunda oragado refere-se ao momento de
oferecimento da chave ao outro por uma das partes
do casal.

(C)
(D)
(E)

ocorre uma elipse na segunda oracao.

“sombrio” exerce a fungdo de objeto direto.
‘exaltacdo e esperanga” sdo complementos
nominais preposicionados.

@ETE @

(A)
(B)
(C)
(D)
(E)

Em “A gente sabe que essas coisas, as vezes,
sdo efémeras, mas é tao bonito.”, existe uma
inadequacao gramatical quanto a

acentuacao grafica.

ortografia.

regéncia.

concordancia.

pontuagao.

@UETE) @

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

Em “.. um sorriso agridoce, grisalho de
nostalgia.”, o termo destacado significa
saudade.

indiferenca.

indecis&o.

morbidez.

languidez.

(A)
(B)
(©)
(D)

(E)

Em “Nao interessa se vocé da ou ganha a
chave...”, temos

um periodo composto apenas por coordenacao.
um periodo simples.

um periodo composto apenas por subordinagao.
um periodo composto por subordinagdo e
coordenacgao.

dois periodos.

@EE

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

Em “... aceita a chave quem a deseja...”, o termo
destacado exerce fungao sintatica de

objeto indireto.

objeto direto.

sujeito.

complemento nominal.

agente da passiva.

@UESTE) @D

(A)
(B)
(C)
(D)
(E)

Pelo texto, infere-se que sao termos que o autor
utiliza para designar “a chave” apés o fim de
um relacionamento, EXCETO

ferramenta sem propdsito.

chave do adeus.

chave inutil e esquecida.

chaves de despedida.

chave falsa.
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(QUESTZO) DD

No te_xto, o autor conS|dera_ a chave Na sequéncia de palavras A, BU, CAIl, DADO,
oferecida ao outro, em um relacionamento,

A)  uma joia ESTAR, ....... , a sexta palavra é
: A) FOFOCA.

(B) uma alianga. EB; BANANA

(C)  um sorriso agridoce. () ARVORE.

(D)  um buqué de flores. (D) CAFE '

(E) um totem de confiancga. '

(E) FANTOCHE.

RACIOCINIO LOGICO E MATEMATICO QuesTAC)EED

Sabendo que a implicagdao “Se a canoa nao
virar, eu chego 1a” é falsa, entéo,

(A)  “Acanoa vira”.

(B) “Eu chego, independente da canoa”.

Na loja A, é possivel comprar um HD (C) “Acanoa vira e eu chego”.
externo por R$ 300,00. Para obter a garantia (D) “Acanoa n&o virou e eu ndo cheguei’.
estendida, um comprador deve desembolsar (E)  “Se n&o virar a canoa, eu ndo chego”.

mais 12% do valor da mercadoria. Dessa
forma, se alguém deseja comprar tal produto
com garantia estendida, deve desembolsar,

exatamente,
(A) R$ 330,00.
(B) R$ 336,00.
(C) R$ 350,00.
(D) R$ 360,00.
(E) R$390,00.

Enquanto Ana esperava por Beto, que estava
atrasado, recebeu uma mensagem dizendo:
“Chego em um quinto de hora”. A quantos
minutos isso corresponde?

(A) 5 minutos
(B) 10 minutos
(C) 30 minutos
(D) 300 minutos
(E) 12 minutos

O conjunto formado pelas letras da palavra
ORDEM e o conjunto formado pelas letras da
palavra PROGRESSO tém quantos elementos
em sua intersec¢ao?

(A) 5
(B) 9
(C) 4
(D) 3
(E) 2

ea INSTITUTO 5 Cargo: Enfermeiro - Cardiologia - Hemodindmica



LEGISLAGAO APLICADA A EBSERH

@QUESTEO) D

(A)

(B)

(©)

(D)

(E)

Quanto a Empresa Brasileira de Servigos
Hospitalares (EBSERH), assinale a alternativa
correta.

A integralizagdo do capital social da EBSERH
sera realizada com doacgdes feitas por pacientes.
A EBSERH tera por finalidade a prestagéo
de servicos de assisténcia médico-hospitalar,
ambulatorial e de apoio, e terapéutico a
comunidade, podendo ser de forma gratuita ou
onerosa, conforme a renda do paciente.

As atividades de prestacdo de servigos de
assisténcia a saude a serem prestadas pela
EBSERH estéo inseridas no ambito do Sistema
Unico de Salde e do Sistema Particular e
Suplementar de Saude.

E assegurado & EBSERH o ressarcimento das
despesas com o atendimento de consumidores e
respectivos dependentes de planos privados de
assisténcia a saude, na forma da lei.

No desenvolvimento de suas atividades, a
EBSERH observara as orientagbes da Politica
Nacional de Educacao, de responsabilidade do
Ministério da Educagéo.

(A)

(B)

(©)

(D)

(E)

Assinale a alternativa correta.

As instituicdes congéneres de que trata a Lei
12.550/2011 referem-se exclusivamente as
instituicbes publicas federais que desenvolvam
atividades de ensino e pesquisa na area da
saude.

Os servidores titulares de cargo efetivo em
exercicio na instituigdo federal de ensino que
exercam atividades relacionadas ao objeto
da EBSERH poderao ser a ela cedidos para
realizacédo de atividades de assisténcia a saude
e administrativas.

Parte do lucro liquido da EBSERH devera ser
entregue aos cofres da Unido, para investimento
em campanha de saude preventiva.

A EBSERH sera administrada por um Conselho
de Administragdo, com fungdes fiscalizatérias,
por uma Diretoria Executiva e com fungdes
deliberativas, por um Conselho Fiscal e um
Conselho Consultivo.

A atuagdo de membros da sociedade civil no
Conselho Consultivo da Empresa Brasileira de
Servigos Hospitalares sera remunerada e sera
considerada funcéo relevante.

Quanto a Diretoria Executiva da Empresa
Brasileira de Servigos Hospitalares, assinale
a alternativa correta.

(A) Podem participar da Diretoria Executiva os que
tiverem sido declarados falidos ou insolventes.

(B) Compete a Diretoria Executiva opinar sobre a
modificagdo do capital social.

(C) Os membros da Diretoria Executiva devem ter
notério conhecimento na area de gestdo, de
atencao hospitalar e do ensino em saude ha
mais de 5 anos.

(D) Compete a Diretoria Executiva autorizar a
contratacdo de empréstimo no interesse da
EBSERH.

(E) ADiretoria Executiva é composta pelo Presidente
e até seis Diretores, nomeados e destituiveis a
qualquer tempo pelo Presidente da Republica,
porindicagéo do Ministro de Estado da Educacéo.

Quanto ao Conselho Consultivo da Empresa
Brasileira de Servigos Hospitalares, assinale
a alternativa correta.

(A) Os membros do Conselho Consultivo serao
indicados bienalmente e designados pelo
Ministro de Estado da Saude.

(B) O Conselho Consultivo sera constituido por dois
representantes do Ministério da Saude.

(C) O Conselho Consultivo sera constituido por um
representante dos usuarios dos servigos de
saude dos hospitais universitarios federais, filiais
da EBSERH, indicado pelo Conselho Nacional
de Saude.

(D) Compete ao Conselho Consultivo opinar sobre a
modificagdo do capital social, orcamento, planos
de investimento, transformag&o, incorporagéo,
fusdo ou ciséo.

(E) O Conselho Consultivo da EBSERH reunir-se-a
extraordinariamente, somente a pedido do seu
presidente.

QETZED

Quanto ao 6rgdo de Auditoria Interna da
Empresa Brasileira de Servigos Hospitalares,
assinale a alternativa correta.

(A) O ¢drgao de Auditoria Interna é vinculado ao
Conselho Fiscal.

(B)  AAuditoria Interna é dependente da Diretoria da
EBSERH.

(C) A nomeacdo, designacdo, exoneragdo ou
dispensa do Auditor Geral, titular da Auditoria
Interna da sede sera submetida, pelo Presidente
da EBSERH, a aprovagdo do Conselho de

€3 .5
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LEGISLAGAO APLICADA AO SUS

Administracdo e, subsequentemente, a
aprovacao da Controladoria-Geral da Unido.
Compete a Auditoria Interna analisar, ao
menos trimestralmente, o balancete e demais
demonstragdes financeiras, elaboradas
periodicamente pela EBSERH.

A Auditoria Interna precisa de autorizagdo do
Conselho de Administracdo para ter acesso
a registros, pessoal, informacdes, sistemas e
propriedades fisicas relevantes a execugéao de
suas agdes de controle.

(A)

Assinale a alternativa correta.

Constitui, o Sistema Unico de Saude, o conjunto
de agdes e servigos de saude, prestados por
orgaos e instituicdes publicas federais, estaduais
€ municipais, da Administragao direta e indireta e
das fundacdes mantidas pelo Poder Publico.

A iniciativa privada podera participar do Sistema
Unico de Saude, em carater concorrente com a
iniciativa publica.

N&o estdo incluidas no Sistema Unico de Salde
as instituigcdes publicas de controle de qualidade,
pesquisa e produgao de insumos, medicamentos,
inclusive de sangue e hemoderivados, e de
equipamentos para saude.

N&o sdo objetivos do Sistema Unico de Saude
(SUS) as atividades preventivas.

O desenvolvimento de politicas econdmicas nio
tem relagdo com os objetivos do SUS.

R 22

Assinale a alternativa que NAO apresenta um
principio ou diretrizes do Sistema Unico de
Saude.

Direito a informagdo, as pessoas assistidas,
sobre sua saude, exceto em casos de doenca
terminal.

Divulgagéao de informagdes quanto ao potencial
dos servigos de saude e a sua utilizagao pelo
usuario.

Descentralizagao politico-administrativa, com
direcdo unica em cada esfera de governo.
Integracdo em nivel executivo das acbes de
saude, meio ambiente e saneamento basico.
Preservagdo da autonomia das pessoas na
defesa de sua integridade fisica e moral.

(A)

(B)

(©)

(D)

(E)

Assinale a alternativa correta.

Em sua constituicdo, o Sistema Unico de Saude
nao tem a participagéo da iniciativa privada.

As Regibes de Saude serao instituidas pelo
Estado, em articulagdo com os Municipios,
inexistindo Regides de Saude interestadual.

A instituicdo das Regides de Saude observara
cronograma no Plano Plurianual do Governo
Federal.

As Regides de Saude ndo serao referéncia para
as transferéncias de recursos entre os entes
federativos.

Para ser instituida, a Regidao de Saude deve
conter, no minimo, agdes e servigcos de atencao
primaria, urgéncia e emergéncia, atencao
psicossocial, atengdo ambulatorial especializada
e hospitalar e vigilancia em saude.

QUETRED

(A)

(B)

(©)

(D)

(E)

Quanto a seguridade social, assinale a
alternativa correta.
A saude é direito de todos e dever do Estado,

garantido mediante  politicas sociais e
econdmicas, com acesso preferencial aos mais
pobres.

As agoes e servigos publicos de saude integram
uma rede centralizada e constitui um sistema
unico.

A Unido aplicara anualmente, em acgbes e
servigos publicos de saude, valor nao inferior
a 15% (quinze por cento) da receita corrente
liquida do respectivo exercicio financeiro.

As acgdes e servigos publicos de saude nao
contardo com a participagdo da comunidade.

A assisténcia a saude é exclusiva do Poder
Publico.

INSTITUTO
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@ETEED

(A)

(B)

(©)

(D)

(E)

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

Quanto a seguridade social, assinale a
alternativa correta.

As instituicbes privadas poderao participar de
forma subsidiaria do Sistema Unico de Saude.

E permitida a destinacdo de recursos publicos
para auxiliar as instituicdbes privadas com fins
lucrativos.

E vedada a participacdo direta ou indireta de
empresas ou capitais estrangeiros na assisténcia
a saude do Pais, salvo nos casos previstos em
lei.

Nao compete ao Sistema Unico de Saude
ordenar a formagdo de recursos humanos na
area de saude.

Ao Sistema Unico de Saude, compete colaborar
na protecao do meio ambiente, exceto o meio
ambiente do trabalho.

@ETEED

(A)

(B)

(©)

(D)

(E)

E correto afirmar que, em uma parada
cardiorrespiratéria (PCR), habitualmente,
ocorre:

parada subita dos batimentos do coracéo,
cessacdo da circulagdo sanguinea efetiva,
auséncia de pulso, perda da consciéncia e
dilatagao das pupilas.

parada subita dos batimentos do coracgao,
cessagao da circulagdo sanguinea efetiva,
auséncia de pulso, perda da consciéncia e
contragao das pupilas.

parada subita dos batimentos do coragao,
reducdo da circulagdo sanguinea efetiva,
com manutencado de pulso filiforme, perda da
consciéncia e dilatagédo das pupilas.

reducdo subita dos batimentos do coracéo,
reducdo da circulagdo sanguinea efetiva, pulso
filiforme, perda da consciéncia e dilatagcdo das
pupilas.

parada subita dos batimentos do coragao,
cessagao da respiragdo espontanea, auséncia
de pulso periférico, perda da consciéncia e
contragao das pupilas.

(A)

(C)

Em uma PCR, sdao procedimentos que
rotineiramente cabem a enfermagem:
puncionar veias calibrosas (obter acesso venoso
central), instalar oxigénio para corregédo de
hipoxia, preparar e disponibilizar medicamentos
e equipamentos para os profissionais que
estiverem atendendo diretamente o paciente.
puncionar veias calibrosas, obter via aérea
definitiva (intubacdo  traqueal), instalar
oxigénio para corregao de hipoxia, preparar e
disponibilizar medicamentos e equipamentos
para os profissionais que estiverem atendendo
direta ou indiretamente o paciente.

puncionar veias calibrosas, instalar oxigénio para
correcao de hipoxia, preparar e disponibilizar
medicamentos e equipamentos para o0s
profissionais que estiverem atendendo direta ou
indiretamente o paciente.

puncionar artérias calibrosas, instalar
oxigénio para correcdo de hipoxia, preparar e
disponibilizar medicamentos e equipamentos
para os profissionais que estiverem atendendo
direta ou indiretamente o paciente.

puncionar veias calibrosas e obter acesso
intradsseo, instalar oxigénio para correcéo
de hipoxia, disponibilizar medicamentos e
equipamentos para os profissionais que
estiverem atendendo direta ou indiretamente o
paciente.

QEZED

Acerca da epidemiologia da PCR no Brasil,
assinale a alternativa correta.

No Brasil, ocorrem cerca de 2.000.000 PCR por
ano.

Aproximadamente 85% dos casos de PCR
ocorrem dentro dos hospitais.

Atividade elétrica sem pulso é o principal tipo de
PCR extra-hospitalar.

Em casas, shoppings, aeroportos, estadios
etc., a PCR geralmente decorre de arritmias
associadas a quadros isquémicos agudos ou a
problemas elétricos primarios.

Fibrilacdo ventricular ou taquicardia ventricular
sem pulso representam a maioria das PCR intra-
hospitalares.

QEZED

Em relacdo as recentes mudangas no
protocolo de ressuscitagao cardiopulmonar
(RCP), assinale a alternativa correta.

Houve um aumento na complexidade dos
procedimentos da RCP.

€3 .5
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No suporte basico, o foco principal atual sao as
compressoes toracicas de qualidade.

Mais interrupcbes das compressdes toracicas
sdo permitidas.
As  ventilagdes
desnecessarias
treinado.

A desfibrilagéo (360 Joules) deve ser sempre a
primeira medida, independente do tipo de PCR.

tornaram-se totalmente
ao profissional de saude

QUETZE

(A)

(B)

(C)

Acerca do suporte basico de vida (SBV) em
uma PCR, é correto afirmar que

no ambito pré-hospitalar 56-74% das PCR
ocorrem em assistolia.

0 sucesso da RCP ndo esta relacionado a
desfibrilacao precoce.

a cada minuto transcorrido do inicio de uma
fibrilagdo ventricular, sem desfibrilacdo, as
chances de sobrevivéncia diminuem em 70% a
100%.

coma RCP areducgao da chance de sobrevivéncia
€ mais gradual, entre 30% a 40% por minuto de
PCR.

a realizacdo imediata de RCP em uma vitima
de PCR, ainda que apenas compressoes
toracicas no pré-hospitalar, aumenta as taxas de
sobrevivéncia.

Sobre o SBV em uma PCR, assinale a
alternativa INCORRETA.

Os minutos iniciais de atendimento a uma PCR
sdo criticos em relagao a sobrevivéncia da vitima.
O suporte basico de vida (SBV) define a
sequéncia primaria de agdes para salvar vidas.
Por mais adequado e eficiente que seja um
suporte avangado, se o SBV néo for adequado,
sera muito baixa a chance de sobrevivéncia da
vitima de PCR.

O sucesso da RCP esta relacionado a
desfibrilacdo precoce, idealmente dentro dos
primeiros 13 a 15 minutos apds o colapso.
Programas internacionais de RCP e desfibrilacao
externa automatica precoce, realizadas por
leigos, com taxas de sobrevivéncia de até 85%,
podem servir de modelo para melhorar o manejo
da PCR.

(A)
(B)
(C)
(D)
(E)

Em uma PCR, um mnemoénico pode ser usado
para lembrar os passos do SBV - “CABD
primario”. Assinale a alternativa que NAO
esta inclusa no “C” desse mnemoénico.
Checar responsividade e respiragédo da vitima.
Chamar por ajuda.

Checar o pulso da vitima.

Compressotes (30 compressoes).

Chocar (Desfibrilagdo precoce).

(A)

(B)
(©)

(D)

(E)

Acerca de uma PCR, sobre o SBV, é correto
afirmar que

nos casos de PCR por hipéxia (afogamento,
trauma, overdose de drogas e para todas as
criangas) deve-se realizar cinco ciclos de RCP
e depois chamar ajuda, se o socorrista estiver
sozinho.

para iniciar uma RCP é obrigatéria a checagem
de pulso, mesmo para socorristas leigos.

a checagem de pulso pode demorar no maximo
30 segundos.

a checagem de pulso deve ser realizada em
grandes artérias periféricas, como a artéria
cubital.

se houver duvida acerca da presenca ou nao
de pulso deve-se fazer 1 ventilagdo a cada 6
segundos e checar o pulso a cada 2 minutos.

(A)

(B)

(©)

(D)

(E)

Em relacdo as compressdes toracicas
em uma RCP (SBV), assinale a alternativa
INCORRETA.

Compressbes toracicas efetivas sdo essenciais
para promover o fluxo de sangue, devendo
ser realizadas em todos pacientes em parada
cardiaca.

Devem ser feitas, no maximo, 100 compressdes/
minuto.

Cada compressao toracica deve ter uma
profundidade minima de 5 cm.

O retorno completo do térax deve ser permitido
apdés cada compressao, sem que o socorrista
retire as maos do térax do paciente.

Para evitar fadiga e manter boas compressdes
toracicas, se for possivel, deve haver
revezamento de socorristas a cada dois minutos
na aplicagao das compressoes.

INSTITUTO
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(A)

(B)

(©)

(D)

(E)

Sobre as ventilagbes em uma RCP (SBV),
assinale a alternativa correta.

Para nao retardar as compressoes toracicas, a
abertura das vias aéreas deve ser feita somente
depois de se aplicar trinta compressoées.
Ventilagdes devem ser feitas em uma proporgéo
de 30 compressdes para uma ventilagao.

Cada ventilagdo deve durar no minimo 6
segundos, o suficiente para promover e manter
a elevacgao do torax.

Se necessario for, hiperventilagcdo (uma
ventilagdo por segundo) é indicada em todos os
casos de PCR/RCP (SBV).

Quando o socorrista ndo conseguir realizar a
manobra de elevagdo do angulo da mandibula
na abertura de via aérea de um paciente com
suspeita de trauma cervical e evidéncia de
lesdo na cabeca, deve-se utilizar a manobra de
inclinagcao da cabeca e elevagao do queixo.

(A)

(B)

(©)

(D)
(E)

Em relagdao a fibrilagdo ventricular (FV),
assinale a alternativa correta.

Desfibrilagédo precoce é o tratamento de escolha
para vitimas em FV de longa duragcdo, como
vitimas que apresentaram colapso subito em
ambiente intra-hospitalar.

Nos primeiros 13 a 15 minutos de uma PCR
em FV, a FV é grosseira, estando “propicia” ao
choque.

Apos 15 minutos, por deplegdo do substrato
energético miocardico, a amplitude da FV
aumenta.

O tempo ideal para a aplicagdo do primeiro
choque é nos primeiros 13 a 15 minutos da PCR.
A desfibrilagéo, na pratica, é o Unico tratamento
para uma PCR em FV/taquicardia ventricular
sem pulso.

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

Assinale a alternativa que NAO apresenta um
ramo da artéria coronaria esquerda.
Descendente anterior (DA).

Circunflexa (CX).

Ramo do cone (C).

Atrioventricular (AV).

Diagonal (D).

QB

mToTZ

Assinale a alternativa que apresenta um ramo
da artéria coronaria direita.

Lateral (L).

Marginal (M).

Septal (S).

Circunflexa (CX).

Diagonal (D).

QETAE

Emrelagao a anatomia cardiaca e coronariana,
assinale a alternativa correta.

A musculatura dos atrios e dos ventriculos nao é
separada.

As valvas atrioventriculares consistem em
um anel fibroso que circunscreve o 6stio
atrioventricular, as cuspides, as cordoalhas
tendineas e os musculos papilares.

As cordoalhas tendineas, inseridas nas margens
livres das cuspides, promovem a eversao dessas
cuspides.

Os espacgos existentes entre as cuspides e as
paredes dos vasos sdo, respectivamente, os
seios pulmonar e aortico.

O coragéo é irrigado pelas artérias coronarias
direita, mediana e esquerda.

R <0

Em relagdao a anatomia coronariana, assinale
a alternativa correta.

A artéria coronaria direita nasce no seio aoértico
esquerdo e se dirige para o ventriculo direito.

A artéria do n6 sinusal € um ramo da artéria
coronaria esquerda em 90% dos individuos
normais.

A artéria que supre o no atrioventricular
habitualmente € um ramo da artéria descendente
anterior.

O ramo circunflexo da artéria coronaria esquerda
tem dois ramos principais: o atrioventricular e o
marginal.

Ha uma nitida linha de demarcagédo entre as
areas nutridas pelas artérias coronarias, havendo
poucas variagdes anatdmicas.

Paciente feminia de 43 anos, parda, chega ao
pronto-socorro com histéria de dor do tipo
“constritiva”, intensa, continua, em regidao
retroesternal, junto ao rebordo esternal
esquerdo, que irradia para o pescogo e para o
dorso, e que se agrava com a respiragao, com
os movimentos do tronco, principalmente na

€3 .5
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cama (acordou com a dor), e com a deglutigao.
Relata que a dor comegou ha mais de 14 horas
e que alivia um pouco quando inclina o térax
para frente ou quando se coloca na posi¢ao
genupeitoral. Ao exame fisico, o médico notou
que as bulhas cardiacas estavam abafadas e
ouviu uma espécie de “atrito” retroesternal.
Com base nessas informagoées, o diagnéstico
mais provavel é

@UESTE) D

Paciente de 37 anos, masculino, apresenta
suspeita de infarto agudo do miocardio (IAM).
Ap6s o ECG, é necessaria uma monitorizagao
cardiaca continua. Em relagdao ao assunto,
relacione a anatomia do paciente e a fixacdo
dos eletrodos, para cabos de cinco canais/
vias, e assinale a alternativa com a sequéncia
correta.

(A) pericardite.
B neumonia.
EC)) i?ﬁarto do miocardio. 1. Linha infraclavicular esquerda
(D) angina pectoris. ([?I'OXII‘I:IO ao om.bro). .. .
(E) espasmo esofagiano. 2. Linha infraclavicular direita (préximo
ao ombro).
3. Quarto espaco intercostal direito.
QUESTAO m 4. Linha infradiafragmatica esquerda
Paciente de 71 anos, masculino, nhegro, com (Prommo a_' crlst;.a |I|aca).' . ..
5. Linha infradiafragmatica direita

insuficiéncia cardiaca de etiologia isquémica,
refere que vem se sentindo bem em repouso,
porém, quando faz pequenos esforgos,

QETR)

Um enfermeiro esta com dificuldade para
reconhecer as bulhas cardiacas durante o
exame fisico de seu paciente. Em relagido a
uma nota pratica e verdadeira, que facilita
esse reconhecimento, assinale a alternativa
correta.

(préximo a crista iliaca).

sente dispneia, fadiga, palpitagées e, (') MSE-LA.
eventualmente, angina de peito. Conforme a () MSD-RA.
classificagao dos cardiopatas de acordo com () v-wi.
a capacidade funcional (NYHA), o paciente () ME-LL.
em questao se encontra na classe funcional () MID-REF.
(A)  Um ().
(B) Dois (II). (A) 1-2-3-4-5
(C)  Trés (). (B) 5-4-3-2-1.
(D)  Quatro (IV). (€) 4-5-1-2-3.
(E)  Cinco (V). (D) 3-2-1-5-4
(E) 2-3-4-5-1

QE

Paciente obesa, hipertensa, de 44 anos,
chega ao pronto atendimento referindo
mal-estar, cefaleia, tontura e nauseas. Diz
a enfermeira que mediu a pressdo arterial
(PA) na farmacia e que estava muito alta
(240/140mmHg). Para medir corretamente a

A) A primeira bulha ndo coincide com o pulso
) carF())tideo P PA nesse caso, qual deve ser a largura do
(B) A primeira bulha é mais aguda e dura menos do mangwt? do efflg_momanometro, sabe_ando
que a segunda bulha que a circunferéncia do brago da paciente
. - . "
(C) A segunda bulha é mais grave e vem apos a A (Sm:edlda pela enfermagem) € de 34 cm?
primeira, sem intervalo. (B) Ne e cm.
(D) Todo o precordio deve ser auscultado e os (C) Oove cem.
chamados pontos de ausculta ndo tém valor ©) nze cm.
(D) Treze cm.

pratico.

O reconhecimento das bulhas cardiacas é
facilitado se o examinador tiver em mente uma
sequéncia onomatopaica do tipo “TUM-TA, TUM-
TA, TUM-TA”.

(E)

A largura do manguito nao interfere na afericao
da PA.
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@QUETE

(A)

(B)

(€)
(D)

(E)

Paciente masculino, de 66 anos,
apresentando queda da pressao arterial e
formacado de grande hematoma na regidao
crural direita, apoés retirada do introdutor
arterial usado para procedimento coronario
percutaneo. Qual é a conduta mais correta a
ser tomada pelo enfermeiro assistente?
Aguardar a resolugdo espontdnea do
sangramento, comum nesses casos.

Comprimir  adequadamente o local do
sangramento e avisar de imediato o médico
assistente do fato.

Avisar o médico assistente do fato e espera-lo
chegar para tomar qualquer medida.

Prescrever algum dispositivo de fechamento do
orificio arterial, como “Angio-Seal” (colageno).
Proceder a sutura imediata da artéria, antes
mesmo da chegada do médico assistente.

(A)
(B)
(C)
(D)

(E)

Paciente feminina, 73 anos, muito magra
(43kg), refere dor na mao direita apds
retirada do introdutor arterial (radial) usado
para procedimento coronario percutaneo.
Ao exame fisico: auséncia de pulso radial
no MSD, com sinais isquémicos distais
evidentes. Nesse caso, a melhor conduta de
enfermagem é

comprimir a artéria radial de imediato.
repuncionar a artéria radial para recanaliza-la.
prescrever anticoagulacao plena, urgentemente.
avisar o médico assistente do ocorrido, com
urgéncia.

proceder trombolise local (intra-arterial) com
Alteplase.

QEA

(A)

(B)

(©)

(D)
(E)

Paciente masculino, 49 anos, retorna ao
hospital em “choque hipovolémico” apds alta
de uma intervengdo coronaria percutanea
(ICP). NAO faz parte da assisténcia inicial e
basica da enfermagem no pronto-socorro
deitar a vitima com as pernas para cima
(elevadas aproximadamente 30cm da superficie
em que estiver deitada).

manter as vias aéreas (nariz, boca e garganta)
livres e desobstruidas.

infundir droga vasoativa (Dopamina, Dobutamina
ou Noradrenalina).

manter a vitima aquecida com medidas fisicas.
obter acessos venosos calibrosos, se possivel
dois antecubitais.

QUETZCD

mZoTZ

Deve-se indicar a angiografia coronaria de
rotina, exceto nos casos de “baixo risco”
(Braunwald), para pacientes

em insuficiéncia respiratoria.

em insuficiéncia renal.

em insuficiéncia hepatica.

com cancer de prognostico fechado.

que tém perspectivas de tratamento por
revascularizagdo miocardica.

EET 50

Registra-se, atualmente, continuo e intenso
crescimento numérico das indicagcoes de
intervencdo coronaria percutanea (ICP)
no contexto das Sindromes Isquémicas
Miocardicas Instaveis (SIMIs). Acerca desse
assunto, assinale a alternativa correta.

Muito mais do que para pacientes com SIMls,
€ na doenga coronaria estavel que a ICP tem
se mostrado mais valiosa, alterando de forma
decisiva a histéria natural dessas condi¢des
clinicas e, consequentemente, seu prognaostico.
Os resultados da ICP, a médio e longo prazos,
sdo afetados positivamente pela refratariedade
ao tratamento clinico, a inobservancia de
principios basicos de prevencéo secundaria e a
ndo adesdo aos medicamentos.

O potencial de sucesso imediato alcangado
pela ICP pode ser razoavelmente predito por
escores fundamentalmente angiograficos, como
os derivados a partir do estudo “The SYNergy
between Percutaneous Coronary Intervention
and Cardiac Surgery” (SYNTAX).

O escore SYNTAX estratifica os pacientes
em seis tercis de complexidade, aos quais se
conferem prognosticos diferenciados conforme a
revascularizagao seja percutanea ou cirurgica.
Os pacientes pertencentes ao sexto tercil, de
maior complexidade, devem ser encaminhados
para tratamento percutaneo.
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