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-INSTRUGOES-

S6 abra este caderno apos ler as instrucdes e quando for autorizado (a) pelos fiscais.
Preencha sua identificacdo no gabarito marcando atentamente o tipo de prova.
O caderno de provas devera conter 25 questdes, observe se estd completo, caso tenha
folhas em branco, ma impressdo ou paginas trocadas comunique imediatamente a um
dos fiscais.
Para cada uma das questdes objetivas, sdo apresentadas cinco alternativas, identificadas
com as letras A, B, C, D e E. Apenas uma responde corretamente a questdo. A marcacao
de mais de uma opcao anula a questdo, mesmo que uma das respostas esteja correta.
No gabarito, usando uma caneta esferografica AZUL ou PRETA, marque apenas uma
alternativa por questdo, preenchendo todo o quadro.

Exemplo: A B /C D|E

01

N&o sera permitida a utilizacdo de celular, calculadora, tablet, relégio ou qualquer outro
aparelho eletronico durante a realizacdo do exame, estando passivel de exclusdo do
processo seletivo os participantes que forem identificados pelos fiscais fazendo uso de
tais objetos.
Os ficais ndo estdo autorizados a emitir opinido nem prestar esclarecimentos sobre o
conteddo das provas. Cabe Unica, e exclusivamente ao candidato interpretar e decidir.
O exame tera duracdo de 01h30min.
N&o seré permitido a saida da sala de aplicacdo de provas para hidratagéo ou utilizagdo
dos sanitarios.
O candidato podera deixar a sala de aplicacdo em definitivo apos transcorridos 40min
de prova podendo levar o caderno de questdes somente apds 01h00min de prova.
O gabarito serd divulgado no site da LAMURGEM - UNIVASF
(http://www.univasf.edu.br/~lamurgem) até as 22h00min e também estara afixado no
exterior da sala de aplicagéo de provas.
Boa Sorte!

NOME:
NASCIMENTO: __ [/ |/ CPF: PERIODO:



http://www.univasf.edu.br/~lamurgem

UNIVASF

Questéo 01

Segundo o estatuto da LAMUGEM, a diretoria cientifica tem as seguintes func¢des, exceto:

a) Obedecer e cumprir os preceitos do estatuto da LAMURGEM.

b) Fiscalizar a realizacdo das aulas e grupos de estudo como também a organizagdo de
trabalhos cientificos.

c) Confeccionar a programagdo mensal, juntamente com todos 0s membros da LAMURGEM.

d) Producdo de relatérios referentes a todas as atividades da LAMURGEM.

e) Organizar, fiscalizar e gerenciar eventos com a ajuda de todos os membros da
LAMURGEM.

Questao 02

De acordo com o estatuto da LAMURGEM, os conselheiros séniores tém as seguintes
funcoes, exceto:

a) Obedecer e cumprir os preceitos do estatuto da LAMURGEM.

b) Orientar e supervisionar as atividades cientificas.

c) Organizar as atividades relacionadas ao estagio intra-hospitalar.

d) Orientar a realizagdo de aulas, jornadas, simpdsios e atividades de pesquisa.

e) Orientar o processo seletivo para o ingresso de novos membros efetivos da LAMURGEM.

Questéao 03

Dos deveres dos membros efetivos da LAMURGEM, apenas um esta incorreto:

a) Obedecer e cumprir os preceitos do estatuto da LAMURGEM.

b) Obter, no minimo, 75% de presenca nos plantBes e atividades extras a eles destinados
(préticas no IML, SAMU, acompanhamento de cirurgias, projetos, capacitacdes, simp0sios
e outros).

c) Obter, no minimo, 75% de presenca nas reunides da LAMURGEM. Nao serdo computadas
as faltas justificaveis.

d) Ao exercer suas atividades nas unidades de salde, fazé-lo sempre a luz do codigo brasileiro
de ética médica.

e) Participar de, pelo menos, um trabalho cientifico durante o periodo referente a sua
participacdo na LAMURGEM.

Questao 04

Assim que o bisturi do professor comeca a dissecar a pele do cadaver, a estudante de
medicina desmaia. Seus colegas sentem pena, pensam que ela € fragil demais para ser
médica. Mas eles estdo equivocados: o problema da aluna ndo é fragilidade. Pessoas
saudaveis que desmaiam ao ver algumas gotas de sangue revelam uma estratégia de
sobrevivéncia, ndo a incapacidade de suportar circunstancias desagradaveis da vida.
Trata-se de um mecanismo de adaptacéo inscrito nesses individuos pela evolugcéo. Qual o
provavel diagnéstico?

a) Sincope reflexa situacional. d) Hipotensao ortostatica.

b) Sincope vaso-vagal. e) Pré-sincope.

c) Sincope cardiaca.
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Questao 05

Uma mulher, 60 anos, estava caminhando préximo ao bloco de aulas da UNIVASF
quando sentiu um desconforto toracico e caiu no chdo desacordada. Dois alunos que
estavam proximos correram para prestar os primeiros socorros. Com base na Atualizacao
das Diretrizes de 2015 da American Heart Association (AHA) para Ressuscitacdo
Cardiopulmonar (RCP) e Atendimento Cardiovascular de Emergéncia, a relacéo
compressao-ventilacdo sem via aérea avancada para adultos deve ser na presenca de dois
socorristas deve ser:

a) 15 CompressOes toracicas para 1 ventilaces

b) 30 Compressdes toracicas para 1 ventilacdes

c) 20 CompressOes toracicas para 2 ventilaces

d) 20 Compressoes toracicas para 1 ventilagdes

e) 30 Compress@es toracicas para 2 ventilagoes

Sao consequéncias dos choques elétricos:
I.  Queimaduras IV.  Lesbes Musculares
Il.  Arritmias Cardiacas V. Insuficiéncia Renal Aguda

I1l.  Parada Cardiopulmonar
Estao corretas as afirmativas:

a) lell d) Helll
b) llleV e) Todas as opgdes
c |

Questao 07

A estimativa da extensdo da queimadura é necessaria a reposicao adequada de fluidos do
doente, impedindo as complicagdes associadas ao choque hipovolémico da lesdo por
gueimadura. A determinacdo da extensdo da queimadura também é usada como
ferramenta para a estratificacdo da gravidade da lesdo e a triagem. Sendo assim, uma
mulher de 23 anos, que sofreu queimaduras no membro inferior esquerdo anteriormente,
membro inferior direito por completo, térax e abdome anteriormente e genitalia,
apresentara qual percentual de area corporal queimada?

a) 45% d) 55%

b) 46% e) 56%

c) 54%

Questao 08

Marque a alternativa correta. Em um caso de amputac¢do traumatica - segundo o ATLS
92 EDICAO:

a) O uso de um torniquete pode eventualmente salvar vidas e/ou 0 membro, na presenca de
hemorragia continua ndo controlada por presséo direta.

b) O uso de torniquete € contraindicado em todos os casos, pois causa mais complicacfes do
que beneficios.

¢) O torniquete deve ocluir, preferencialmente, apenas o fluxo arterial, poupando, sempre que
possivel o sistema venoso.

d) O mdasculo ndo tolera um periodo de interrupgao do fluxo arterial superior a 2 horas.

e) O torniquete é, sempre, a melhor opg¢éo para conter hemorragias.
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Levando em conta as medidas iniciais ap6s um acidente botropico, devemos:

a)
b)

1. Administrar analgésico por via oral, se ndo houver vémitos, ou parenteral, sempre que
necessario.

2. Suturar o ferimento, para evitar infeccdes.

3. Limpar a area lesionada com agua e sabéo ou soro fisiologico.

4. Aplicar soro antiveneno ao redor da picada.

5. Romper as bolhas.

6. Elevar passivamente o membro picado, mantendo todas as articulacGes em flexdo.
Dentre as alternativas, estdo incorretas:

1,2,4¢6. d) Apenasb5e 6.

2,4,5e6. e) Apenas4eb.

1,3, 4.

c)

P.H.A, 28 anos, deu entrada no pronto-socorro do Hospital Universitario apds queda de
moto. Relata ndo estar usando capacete no momento do acidente e ter batido a cabeca
contra o chéo.

A avaliacio inicial: BEG:

uestdo 10

A: Vias aéreas pérvias, sem colar e sem dor cervical.

B: Eupneico, murmdurio vesicular presente e bilateralmente, sem ruidos adventicios,
SatO02 = 98%.

C: Ritmo cardiaco regular, em dois tempos, bulhas normofonéticas PA = 130x90mmHg
e FC = 110bpm.

D: Alcoolizado, ECG=15, sem déficits, pupilas isocoricas e fotorreagentes.

E: Abdome flacido, depressivel, sem sinais de peritonite. Ferimento corto-contuso em
MIE.

Durante o procedimento de sutura do ferimento o paciente apresentou crise convulsiva seguida
de rebaixamento brusco nivel de consciéncia. ECG = 8.
Com base na historia clinica assinale a alternativa correta:

a)

b)

Deve-se realizar com carater de urgéncia tomografia de cranio e encéfalo para avaliacdo de
possiveis riscos neuroldgicos, realizando caso seja necessaria intervencdo cirdrgica em
tempo habil.

E necessario realizar uma reavaliagio imediata do paciente em questdo, atentando
principalmente para as vias aéreas que devem ter sua perviedade mantida atraves da
instituicdo de uma via aérea definitiva.

Deve-se realizar imediatamente craniectomia descompressiva com finalidade de reducéo da
pressdo intracraniana.

E de suma importancia instituir tratamento farmacolégico imediato, visando prevenir o
surgimento de novas crises convulsivas, para tal os barbitdricos séo os farmacos de primeira
escolha.

A drenagem liqudrica é o procedimento de escolha em situacfes como essa uma vez que
permite uma reducdo répida e eficaz da presséo intracraniana.
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Questdo 11
As queimaduras sao lesdes decorrentes de agentes (tais como a energia térmica, quimica
ou elétrica) capazes de produzir calor excessivo que danifica os tecidos corporais e
acarreta a morte celular. Supondo que vocé seja o plantonista no HU e necessite fazer a
reposicéo de fluidos de um paciente do sexo masculino, de aproximadamente 85 kg, que
sofreu queimaduras em um acidente automobilistico e teve 36% de seu corpo queimado.
Nesse caso 0 volume mais apropriado e a solu¢o adequada a ser infundida é€?

a) 1500mL em 24h de solucéo glicosada a c) 12240mL em 24h de Ringer Lactato.
5%. d) 9650mL em 24h de Ringer Lactato.

b) 9650mL em 12h de solugéo salina a e) 12240mL em 12h de solugéo salina a
0,9%. 0,9%.

Questdo 12

Julgue as alternativas como verdadeiras ou falsas:

() Em incidentes com multiplas vitimas os doentes com risco de vida iminente e os doentes
com traumatismos multissistémicos serdo atendidos primeiro.

() Durante a avaliagdo primaria, as condi¢des que implicam risco & vida devem ser
identificadas em uma sequéncia de prioridades baseadas nos efeitos das lesdes sobre a anatomia
do doente, visto que é mais facil identificar as lesdes anatdmicas especificas.

() Como medida inicial para permeabilizar a via aérea é recomendada a manobra de elevacédo
do mento (jaw thrust) ou de tracdo da mandibula (chin lift).

() As lesdes que podem prejudicar gravemente a ventilagio num curto prazo sdo o
pneumotorax simples, o térax instavel (retalho costal mével) com contusdo pulmonar, o
hemotdrax simples e a fratura de arcos costais.

() Uma vez descartado o pneumotdrax hipertensivo como causa de choque, a hipotensdo em
doentes traumatizados deve ser considerada hipovolémica até prova em contrario.

Assinale a alternativa correta em relacéo as afirmativas:

Q) V-F-V-F-V d V-F-F-F-F

by F~-V-F-V-F e) V-F-F-F-V

) F-F-F-F-V

Durante a Il etapa da LAMURGEM, no projeto de atendimento pré-hospitalar, vocé é

encaminhado para prestar assisténcia a pacientes envolvidos em uma briga de bar, no

local, um dos pacientes apresenta um corte em punho direito que atingiu artérias radial e

ulnar, causando um ferimento de perda volémica significativa. A conduta inicial e o estado

do paciente seréo:

a) A melhor conduta é o Torniquete, e 0 paciente apresenta-se com pele fria e imida, aumento
da presséo arterial, bradicardia, retardo do enchimento capilar.

b) A melhor conduta € a compressdo do ferimento com gases, e 0 paciente apresenta-se pele
fria e Umida, aumento da presséo arterial, bradicardia, retardo do enchimento capilar.

c) A melhor conduta é o Torniquete, e 0 paciente apresenta-se com pele fria e Umida, pressdo
arterial em queda, frequéncia cardiaca em elevacao, retardo do enchimento capilar.

d) A melhor conduta é a reposicao volémica em dose de ataque, sem torniquete ou compressao
local. O paciente apresenta-se com pele fria e Umida, presséo arterial em queda, frequéncia
cardiaca em elevacéo, rapidez no enchimento capilar.

e) A melhor conduta é a compressdo do ferimento com gases, e 0 paciente apresenta-se com
pele fria e Umida, pressdo arterial em queda, frequéncia cardiaca em elevacéo, retardo do

enchimento capilar.
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Questao 14

A Atualizagdo das Diretrizes de 2015 da American Heart Association (AHA) para
Ressuscitacdo Cardiopulmonar (RCP) e Atendimento Cardiovascular de Emergéncia foi
desenvolvida para que os profissionais que executem a ressuscitacdo e os instrutores da
AHA possam focar na ciéncia da ressuscitacao e nas recomendac¢des mais importantes das
diretrizes. Em relacédo aos procedimentos de RCP, assinale a alternativa correta:

a) O socorrista deve interromper as compressdes por mais de 10 segundos.

b) O socorrista deve comprimir o térax a uma profundidade inferior a 5cm ou superior a 6cm.
c) O socorrista deve impedir o retorno do térax apds cada compressao.

d) O socorrista deve realizar compressdes tordcicas a uma frequéncia de 100 a 120/min.

e) O socorrista deve aplicar ventilacdo excessiva.

Questdo 15

Sincope é a causa mais comum de perda transitoria da consciéncia. Sobre a sua

abordagem diagnoéstica, marque a alternativa incorreta:

a) Como a vasodilatacdo é o mecanismo fisiopatolégico dominante na sincope na maioria dos
pacientes, 0 uso de marca-passo raramente é benéfico.

b) A prevaléncia de hipotensdo ortostatica aumenta com a idade, por causa da reducdo na
responsividade do barorreflexo e na complacéncia cardiaca, bem como da atenuacdo do
reflexo vestibulossimpatico associada ao envelhecimento.

c) A sincope mediada neuralmente € a etiologia mais comum de sincope em jovens.

d) A taxa de mortalidade é maior em individuos com sincope decorrente de hipotensdo
ortostatica relacionada com a idade e aquela associada a condi¢cbes comérbidas.

e) Hipotensao ortostatica é definida como uma reducédo na pressao sistdlica de pelo menos 10
mmHg ou na pressdo diastolica de ao menos 20 mmHg.

Questdo 16

Em relacdo ao trauma musculoesquelético, assinale a alternativa incorreta:

a) Além das medidas mecanicas de contencdo da hemorragia, a reanimacao volémica agressiva
constitui um excelente complemento as demais medidas.

b) Imobilizar o membro ajuda tanto diminuindo o sangramento pela diminuicdo da
movimentacao, tanto pelo tamponamento dos musculos.

c¢) E de extrema importancia ficar atento ao estado hemodindmico do paciente, pois lesdes
musculoesquelética sdo potenciais causas de sangramento oculto.

d) Em caso de fratura exposta, a hemorragia pode ser controlada no atendimento pré-hospitalar
por meio de um curativo compressivo com compressa esteéril.

e) Traumas com esmagamento muscular (ex. esmagamento da coxa ou da panturrilha) sem
sangramento aparente ndo exigem tratamento especifico.

Questao 17

Em relacdo a cadeia de sobrevivéncia da PRC, é correto afirmar:

a) A primeira acdo imediata apos reconhecer uma PCR ¢ iniciar as compressdes toracicas.

b) A compressdo toracica tem como papel primordial o reestabelecimento da contracéo
autdbnoma do coracéo.

c) A desfibrilacéo é a Gltima acdo na cadeia de sobrevivéncia.

d) Em situagBes em que tenhamos um unico socorrista, o correto algoritmo da RCP é C-A-B
em vez de A-B-C.

e) A desfibrilagdo ¢ uma medida do Suporte Avancado de Vida (SAV).
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Questao 18

Considerando o diagnostico e o quadro clinico do paciente com choque hipovolémico,

indique a alternativa correta:

a) Dos sinais vitais importantes a serem observados na admisséo do paciente o estado mental
néo deve ser levado em consideracao pois podem estar alterados por outros motivos clinicos
e isso demonstra uma pouca confiabilidade nesse parametro.

b) No choque leve ndo ha alteracdo do estado mental, a diurese permanece mantida ou pouco
diminuida e a acidose encontra-se ausente ou discreta.

c) As condicdes prévias, idade, drogas em uso, funcdo cardiaca, tempo decorrido e perda
volémica do paciente sdo quadros desimportantes para a classificacdo do choque.

d) A duvida de classificacdo na classificacdo de gravidade do choque deve ser respondida por
meio de exames laboratoriais (por exemplo, dosagem de hemoglobina e lactato) logo seréa
necessario adiar o tratamento deste paciente, pois os resultados laboratoriais mostraram se
0 caso € relacionado ao choque ou néo.

e) A ECG (escala de coma de Glasgow) ndo esta sendo mais utilizada para a avaliacdo
neuroldgica das vitimas de choque hipovolémico pois foi substituida pela EEG
(eletroencefalografia).

Questao 19

Escolar, 5 anos, chega ao Servico de Emergéncia com dor retroesternal, salivacdo e

dificuldade de degluticdo. Méae relata que estava lavando roupa, quando, precisou ir a

porta atender uma visita que chegava. Ao voltar, encontrou a crianga com uma garrafa

de alvejante na méao, os sintomas se iniciaram em seguida, e genitora trouxe rapidamente

o filho ao hospital. No exame fisico foram vistas queimaduras em cavidade oral.

Considerando que o paciente teve uma intoxicacéo por alcalinos, das condutas abaixo qual

¢ a mais indicada a ser seguida neste caso?

a) Enxaguar cavidade oral, usar agentes eméticos, fazer lavagem gastrica e suspender a
ingestdo por via oral de liquidos e sdlidos.

b) Enxaguar cavidade oral, administrar carvdo ativado, fazer lavagem gastrica e realizar
endoscopia digestiva alta para avaliacdo de lesdes esofagicas.

c) Enxaguar cavidade oral, usar agentes emético, administrar carvao ativado, e prescrever
esquema antibidtico profilatico de largo espectro.

d) Enxaguar cavidade oral, suspender a ingestdo por via oral de liquidos e solidos e realizar
endoscopia digestiva alta para avaliar lesdes esofagicas.

e) As condutas apresentadas nas alternativas A e B sdo igualmente adequadas.

Questéo 20

O comprometimento das vias aéreas, principalmente a obstrugdo, ¢ uma importante causa

de 6bito no paciente traumatizado. Em relacé@o a sua etiopatogenia, néo € correto o que se

afirmaem:

a) Pode ser causada por trauma facial com fratura de mandibula.

b) O trauma toracico direto pode comprometer a mecanica pulmonar e como consequéncia a
ventilacdo e a oxigenacao.

c) O traumatizado de cranio é particularmente suscetivel ao comprometimento das vias aéreas.

d) Traumatismos cervicais podem cursar com compressao extrinseca das vias aéreas causada
por lesbes vasculares com hemorragias significativas.

e) Pacientes queimados que ndo apresentarem sinais iniciais de queimadura das vias aéreas ou
face ndo correm risco.
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Questao 21

A sequéncia mais adequada de ac¢les a serem tomadas quando ocorre um choque elétrico

e:

a)

Manter a calma, evacuar totalmente a area, testar se o fio desencapado oferece risco, afastar
o0 acidentado do fio desencapado, desligar a corrente elétrica do local, retirar o acidentado
para local mais arejado, verificar a respiracdo do acidentado, oferecer 4gua ao acidentado,
fazer perguntas simples ao acidentado para checar a coeréncia das respostas.

Manter a calma, desligar a corrente elétrica do local, afastar o acidentado do fio
desencapado, telefonar para algum numero de emergéncia, verificar a respiracdo e a
pulsacdo do acidentado, fazer perguntas simples ao acidentado para checar a coeréncia das
respostas, perguntar se o acidentado sente alguma dor, conservar o acidentado o mais
aquecido e confortavel possivel.

Manter a calma, colocar o acidentado sentado numa cadeira confortavel, afastar o
acidentado do fio desencapado, desligar a corrente elétrica local, verificar se o acidentado
consegue se levantar, colocar o acidentado sentado numa cadeira confortavel, ndo falar ao
acidentado o que vai fazer para evitar ansiedade, evitar conversar com o0 acidentado,
oferecer agua ao acidentado.

Manter a calma, ndo falar ao acidentado o que vai fazer para evitar ansiedade, desligar a
corrente elétrica local, afastar o acidentado do fio desencapado, perguntar se o acidentado
sente alguma dor, verificar a respiracdo e a pulsacdo do acidentado, verificar a respiracéo
do acidentado, telefonar para algum nimero de emergéncia, verificar se o acidentado
consegue se levantar.

Manter a calma, verificar a respiracdo e a pulsacdo do acidentado, desligar a corrente
elétrica local, perguntar se o acidentado sente alguma dor, fazer perguntas simples ao
acidentado para checar a coeréncia das respostas, telefonar para algum numero de
emergéncia, verificar se o acidentado consegue se levantar, colocar o acidentado sentado
numa cadeira confortavel.

Questéao 22
Pré-escolar, 3 anos, chega ao Servico de Emergéncia com historia de intoxicacdo por

, apresentando varios episodios de vomitos, com incontinéncia urinaria e fecal

e dificuldade respiratéria. Ao exame fisico apresenta pupilas miédticas, hipotensao,
bradicardica, e sinais de broncoespasmo. Com base nos sinais e sintomas descritos, qual

das seguintes substancias é a mais provavel de ter sido a causa da intoxicacao?
a) Alcool d) Inseticida organofosforado
b) Cocaina e) Anfetaminas
¢) Cianeto
Questao 23
Em relacdo aos sinais objetivos de obstrucao da via aérea, analise as afirmativas a seguir:
I. A presenca de agitacdo sugere hipoxia e a presenca de torpor sugere hipercapnia.
Il. A cianose é um sinal precoce de hipoxia, indicando oxigenacao inadequada.
I1l. A presenca de tiragem e uso de musculatura acessoria da respiragdo constituem-se em
evidéncia adicional de comprometimento da via aérea.
IV. O estridor € um sinal caracteristico de obstrucao de via aérea.
Estéo corretas:
a) I, 1lelll d LillelV
b) I, lllelV e) Todas as alternativas
c) Llelv
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Questao 24

Um paciente é trazido por comuns ao pronto socorro onde vocé esta de plantdo com as
vestes ensanguentadas e tendo dois torniquetes nos membros inferiores por causa de
amputacdo traumética bilateral que no momento ndo tinha sangramento importante
ativo, relataram que o mecanismo de trauma foi de alta cinética e por colisdo de veiculos

(moto). Tendo em vista as principais causas de mortalidade numa hemorragia, assinale a

alternativa correta:

a) Com relagdo a prioridade de atendimento, a amputacdo traumatica deste paciente merece
imediato tratamento cirargico, logo alguns outros exames secundarios como, por exemplo,
0s exames de imagens da regido do esqueleto axial em no minimo de duas incidéncias
devem ser realizados posteriormente.

b) Na maioria das vezes, 0 sangramento dentro do espago pleural por grandes artérias ndo €
rapidamente fatal, portanto ndo existe uma conduta especial ao seu tratamento.

c) Levando em consideracdo uma fratura da regido pélvica, pode-se pensar na ocorréncia de
um sangramento nessa cavidade e é classificada como uma hemorragia grave.

d) A presenca de pele fria e palida, tontura, pulso rapido e fraco é indicacdo de um possivel
reflexo vasovagal gerado pela dor do trauma e por isso ha uma baixa probabilidade de estar
associado com a gravidade das lesoes.

e) Nenhuma resposta anterior esta correta.

Questao 25

A respeito de acidentes com escorpides e aranhas, assinale a alternativa correta:

a) No diagndstico laboratorial de acidentes com aranhas Phoneutria encontramos leucocitose,
hipoglicemia e ECG inalterado.

b) Sobre acidentes com aranha do género Loxosceles, é possivel afirmar que uma lesédo é
considerada incaracteristica quando apresenta ponto de necrose, necrose, bolha
hemorragica, isquemia (nas primeiras horas) e placa marmorea.

c) A picada por escorpides pode causar priapismo, aumento das secrecfes das glandulas
lacrimais, nasais, sudoriparas, da mucosa gastrica e do péancreas, provocando
lacrimejamento, rinorréia, sudorese e vomitos.

d) No Brasil, os acidentes com aranhas mais frequentes ocorrem com as do género Lycosa.

e) Se a vitima picada por escorpido apresentar quadro considerado leve, pode ser liberada da
observacao hospitalar em uma hora.
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-INSTRUGOES-

S6 abra este caderno apos ler as instrucdes e quando for autorizado (a) pelos fiscais.
Preencha sua identificacdo no gabarito marcando atentamente o tipo de prova.
O caderno de provas devera conter 25 questdes, observe se estd completo, caso tenha
folhas em branco, ma impressdo ou paginas trocadas comunique imediatamente a um
dos fiscais.
Para cada uma das questdes objetivas, sdo apresentadas cinco alternativas, identificadas
com as letras A, B, C, D e E. Apenas uma responde corretamente a questdo. A marcacao
de mais de uma opcao anula a questdo, mesmo que uma das respostas esteja correta.
No gabarito, usando uma caneta esferografica AZUL ou PRETA, marque apenas uma
alternativa por questdo, preenchendo todo o quadro.

Exemplo: A B /C D|E

01

N&o sera permitida a utilizacdo de celular, calculadora, tablet, relégio ou qualquer outro
aparelho eletronico durante a realizacdo do exame, estando passivel de exclusdo do
processo seletivo os participantes que forem identificados pelos fiscais fazendo uso de
tais objetos.
Os ficais ndo estdo autorizados a emitir opinido nem prestar esclarecimentos sobre o
conteddo das provas. Cabe Unica, e exclusivamente ao candidato interpretar e decidir.
O exame tera duracdo de 01h30min.
N&o seré permitido a saida da sala de aplicacdo de provas para hidratagéo ou utilizagdo
dos sanitarios.
O candidato podera deixar a sala de aplicacdo em definitivo apos transcorridos 40min
de prova podendo levar o caderno de questdes somente apds 01h00min de provas.
O gabarito serd divulgado no site da LAMURGEM - UNIVASF
(http://www.univasf.edu.br/~lamurgem) até as 22h00min e também estara afixado no
exterior da sala de aplicagéo de provas.
Boa Sorte!

NOME:
NASCIMENTO: __ [/ |/ CPF: PERIODO:



http://www.univasf.edu.br/~lamurgem

Questéo 01

A sequéncia mais adequada de ac¢Bes a serem tomadas quando ocorre um choque elétrico

é:

a) Manter a calma, evacuar totalmente a area, testar se o fio desencapado oferece risco, afastar
o0 acidentado do fio desencapado, desligar a corrente elétrica do local, retirar o acidentado
para local mais arejado, verificar a respiracdo do acidentado, oferecer 4gua ao acidentado,
fazer perguntas simples ao acidentado para checar a coeréncia das respostas.

b) Manter a calma, desligar a corrente elétrica do local, afastar o acidentado do fio
desencapado, telefonar para algum numero de emergéncia, verificar a respiracdo e a
pulsacdo do acidentado, fazer perguntas simples ao acidentado para checar a coeréncia das
respostas, perguntar se o acidentado sente alguma dor, conservar o acidentado o mais
aquecido e confortavel possivel.

c) Manter a calma, colocar o acidentado sentado numa cadeira confortavel, afastar o
acidentado do fio desencapado, desligar a corrente elétrica local, verificar se o acidentado
consegue se levantar, colocar o acidentado sentado numa cadeira confortavel, ndo falar ao
acidentado o que vai fazer para evitar ansiedade, evitar conversar com o0 acidentado,
oferecer agua ao acidentado.

d) Manter a calma, ndo falar ao acidentado o que vai fazer para evitar ansiedade, desligar a
corrente elétrica local, afastar o acidentado do fio desencapado, perguntar se o acidentado
sente alguma dor, verificar a respiracdo e a pulsacdo do acidentado, verificar a respiracao
do acidentado, telefonar para algum numero de emergéncia, verificar se o acidentado
consegue se levantar.

e) Manter a calma, verificar a respiracdo e a pulsacdo do acidentado, desligar a corrente
elétrica local, perguntar se o acidentado sente alguma dor, fazer perguntas simples ao
acidentado para checar a coeréncia das respostas, telefonar para algum numero de
emergéncia, verificar se o acidentado consegue se levantar, colocar o acidentado sentado
numa cadeira confortavel.

f)

Questéao 02

Pré-escolar, 3 anos, chega ao Servigo de Emergéncia com histéria de intoxicacdo por

, apresentando varios episodios de vomitos, com incontinéncia urinaria e fecal

e dificuldade respiratéria. Ao exame fisico apresenta pupilas mibdticas, hipotensao,

bradicardica, e sinais de broncoespasmo. Com base nos sinais e sintomas descritos, qual

das seguintes substancias é a mais provavel de ter sido a causa da intoxicacao?

a) Alcool d) Inseticida organofosforado
b) Cocaina e) Anfetaminas

¢) Cianeto

Questao 03

Em relacdo aos sinais objetivos de obstrucao da via aérea, analise as afirmativas a seguir:
I. A presenca de agitacdo sugere hipoxia e a presenca de torpor sugere hipercapnia.
Il. A cianose é um sinal precoce de hipoxia, indicando oxigenacao inadequada.
I1l. A presenca de tiragem e uso de musculatura acessoria da respiragdo constituem-se em
evidéncia adicional de comprometimento da via aérea.
IV. O estridor € um sinal caracteristico de obstrucao de via aérea.
Estéo corretas:

a) I 1elll d LllelVv
b) I, lllelV e) Todas as alternativas
c) Llelv
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Questao 04

Considerando o diagnostico e o quadro clinico do paciente com choque hipovolémico,

indique a alternativa correta:

a) Dos sinais vitais importantes a serem observados na admisséo do paciente o estado mental
néo deve ser levado em consideracao pois podem estar alterados por outros motivos clinicos
e isso demonstra uma pouca confiabilidade nesse parametro.

b) No choque leve ndo ha alteracdo do estado mental, a diurese permanece mantida ou pouco
diminuida e a acidose encontra-se ausente ou discreta.

c) As condicdes prévias, idade, drogas em uso, funcdo cardiaca, tempo decorrido e perda
volémica do paciente sdo quadros desimportantes para a classificacdo do choque.

d) A duvida de classificacdo na classificacdo de gravidade do choque deve ser respondida por
meio de exames laboratoriais (por exemplo, dosagem de hemoglobina e lactato) logo seré
necessario adiar o tratamento deste paciente, pois os resultados laboratoriais mostraram se
0 caso € relacionado ao choque ou néo.

e) A ECG (escala de coma de Glasgow) ndo esta sendo mais utilizada para a avaliacao
neuroldgica das vitimas de choque hipovolémico pois foi substituida pela EEG
(eletroencefalografia).

Questao 05

Escolar, 5 anos, chega ao Servico de Emergéncia com dor retroesternal, salivacdo e

dificuldade de degluticdo. M&e relata que estava lavando roupa, quando, precisou ir a

porta atender uma visita que chegava. Ao voltar, encontrou a crianga com uma garrafa

de alvejante na méao, os sintomas se iniciaram em seguida, e genitora trouxe rapidamente

o filho ao hospital. No exame fisico foram vistas queimaduras em cavidade oral.

Considerando que o paciente teve uma intoxicacéo por alcalinos, das condutas abaixo qual

¢ a mais indicada a ser seguida neste caso?

a) Enxaguar cavidade oral, usar agentes eméticos, fazer lavagem gastrica e suspender a
ingestdo por via oral de liquidos e sdlidos.

b) Enxaguar cavidade oral, administrar carvdo ativado, fazer lavagem gastrica e realizar
endoscopia digestiva alta para avaliacdo de lesdes esofagicas.

c) Enxaguar cavidade oral, usar agentes emético, administrar carvao ativado, e prescrever
esquema antibidtico profilatico de largo espectro.

d) Enxaguar cavidade oral, suspender a ingestdo por via oral de liquidos e s6lidos e realizar
endoscopia digestiva alta para avaliar lesdes esofagicas.

e) As condutas apresentadas nas alternativas A e B sdo igualmente adequadas.

Questéo 06

O comprometimento das vias aéreas, principalmente a obstrugéo, ¢ uma importante causa

de 6bito no paciente traumatizado. Em relacé@o a sua etiopatogenia, néo € correto o que se

afirmaem:

a) Pode ser causada por trauma facial com fratura de mandibula.

b) O trauma toracico direto pode comprometer a mecanica pulmonar e como consequéncia a
ventilacdo e a oxigenacao.

c) O traumatizado de cranio é particularmente suscetivel ao comprometimento das vias aéreas.

d) Traumatismos cervicais podem cursar com compressao extrinseca das vias aéreas causada
por lesbes vasculares com hemorragias significativas.

e) Pacientes queimados que ndo apresentarem sinais iniciais de queimadura das vias aéreas ou
face ndo correm risco.
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Questao 07

A Atualizacdo das Diretrizes de 2015 da American Heart Association (AHA) para
Ressuscitacdo Cardiopulmonar (RCP) e Atendimento Cardiovascular de Emergéncia foi
desenvolvida para que os profissionais que executem a ressuscitacdo e os instrutores da
AHA possam focar na ciéncia da ressuscitacao e nas recomendac¢des mais importantes das
diretrizes. Em relacédo aos procedimentos de RCP, assinale a alternativa correta:

a) O socorrista deve interromper as compressdes por mais de 10 segundos.

b) O socorrista deve comprimir o térax a uma profundidade inferior a 5cm ou superior a 6cm.
c) O socorrista deve impedir o retorno do torax apds cada compressao.

d) O socorrista deve realizar compressdes tordcicas a uma frequéncia de 100 a 120/min.

e) O socorrista deve aplicar ventilacdo excessiva.

Questéao 08

Sincope é a causa mais comum de perda transitoria da consciéncia. Sobre a sua

abordagem diagnoéstica, marque a alternativa incorreta:

a) Como a vasodilatacdo é o mecanismo fisiopatolégico dominante na sincope na maioria dos
pacientes, 0 uso de marca-passo raramente é benéfico.

b) A prevaléncia de hipotensdo ortostatica aumenta com a idade, por causa da reducdo na
responsividade do barorreflexo e na complacéncia cardiaca, bem como da atenuacdo do
reflexo vestibulossimpatico associada ao envelhecimento.

c) A sincope mediada neuralmente € a etiologia mais comum de sincope em jovens.

d) A taxa de mortalidade é maior em individuos com sincope decorrente de hipotensdo
ortostatica relacionada com a idade e aquela associada a condi¢cbes comérbidas.

e) Hipotensdo ortostatica é definida como uma reducdo na pressao sistélica de pelo menos 10
mmHg ou na pressdo diastolica de ao menos 20 mmHg.

Questao 09

Em relacdo ao trauma musculoesquelético, assinale a alternativa incorreta:

a) Além das medidas mecanicas de contencdo da hemorragia, a reanimacao volémica agressiva
constitui um excelente complemento as demais medidas.

b) Imobilizar o membro ajuda tanto diminuindo o sangramento pela diminuicdo da
movimentacao, tanto pelo tamponamento dos musculos.

¢) E de extrema importancia ficar atento ao estado hemodinamico do paciente, pois lesdes
musculoesquelética sdo potenciais causas de sangramento oculto.

d) Em caso de fratura exposta, a hemorragia pode ser controlada no atendimento pré-hospitalar
por meio de um curativo compressivo com compressa esteéril.

e) Traumas com esmagamento muscular (ex. esmagamento da coxa ou da panturrilha) sem
sangramento aparente ndo exigem tratamento especifico.

Questao 10

Em relacdo a cadeia de sobrevivéncia da PRC, é correto afirmar:

a) A primeira acdo imediata apos reconhecer uma PCR ¢ iniciar as compressdes toracicas.

b) A compressdo toracica tem como papel primordial o reestabelecimento da contracéo
autdbnoma do coracéo.

c) A desfibrilacéo é a Gltima acdo na cadeia de sobrevivéncia.

d) Em situagBes em que tenhamos um Unico socorrista, o correto algoritmo da RCP é C-A-B
em vez de A-B-C.

e) A desfibrilagdo ¢ uma medida do Suporte Avancado de Vida (SAV).
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Questdo 11
As queimaduras sao lesdes decorrentes de agentes (tais como a energia térmica, quimica
ou elétrica) capazes de produzir calor excessivo que danifica os tecidos corporais e
acarreta a morte celular. Supondo que vocé seja o plantonista no HU e necessite fazer a
reposicéo de fluidos de um paciente do sexo masculino, de aproximadamente 85 kg, que
sofreu queimaduras em um acidente automobilistico e teve 36% de seu corpo queimado.
Nesse caso 0 volume mais apropriado e a solu¢o adequada a ser infundida €?

a) 1500mL em 24h de solugdo glicosada a c) 12240mL em 24h de Ringer Lactato.
5%. d) 9650mL em 24h de Ringer Lactato.

b) 9650mL em 12h de solucdo salina a e) 12240mL em 12h de solugéo salina a
0,9%. 0,9%.

Questdo 12

Julgue as alternativas como verdadeiras ou falsas:

() Em incidentes com multiplas vitimas os doentes com risco de vida iminente e os doentes
com traumatismos multissistémicos serdo atendidos primeiro.

( ) Durante a avaliagdo primaria, as condigdes que implicam risco & vida devem ser
identificadas em uma sequéncia de prioridades baseadas nos efeitos das lesdes sobre a anatomia
do doente, visto que é mais facil identificar as lesdes anatdmicas especificas.

() Como medida inicial para permeabilizar a via aérea é recomendada a manobra de elevacédo
do mento (jaw thrust) ou de tracdo da mandibula (chin lift).

() As lesdes que podem prejudicar gravemente a ventilagio num curto prazo sdo o
pneumotorax simples, o térax instavel (retalho costal mével) com contusdo pulmonar, o
hemotdrax simples e a fratura de arcos costais.

() Uma vez descartado o pneumotdrax hipertensivo como causa de choque, a hipotensdo em
doentes traumatizados deve ser considerada hipovolémica até prova em contrario.

Assinale a alternativa correta em relacéo as afirmativas:

Q) V-F-V-F-V d V-F-F-F-F

by F~-V-F-V-F e) V-F-F-F-V

) F-F-F-F-V

Durante a Il etapa da LAMURGEM, no projeto de atendimento pré-hospitalar, vocé é

encaminhado para prestar assisténcia a pacientes envolvidos em uma briga de bar, no

local, um dos pacientes apresenta um corte em punho direito que atingiu artérias radial e

ulnar, causando um ferimento de perda volémica significativa. A conduta inicial e 0 estado

do paciente seréo:

a) A melhor conduta é o Torniquete, e 0 paciente apresenta-se com pele fria e imida, aumento
da presséo arterial, bradicardia, retardo do enchimento capilar.

b) A melhor conduta € a compressdo do ferimento com gases, e 0 paciente apresenta-se pele
fria e Umida, aumento da presséo arterial, bradicardia, retardo do enchimento capilar.

c) A melhor conduta é o Torniquete, e 0 paciente apresenta-se com pele fria e tmida, pressdo
arterial em queda, frequéncia cardiaca em elevacao, retardo do enchimento capilar.

d) A melhor conduta é a reposicao volémica em dose de ataque, sem torniquete ou compressao
local. O paciente apresenta-se com pele fria e Umida, presséo arterial em queda, frequéncia
cardiaca em elevacéo, rapidez no enchimento capilar.

e) A melhor conduta é a compressédo do ferimento com gases, e 0 paciente apresenta-se com
pele fria e Umida, pressdo arterial em queda, frequéncia cardiaca em elevacéo, retardo do
enchimento capilar.
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Questao 14

Levando em conta as medidas iniciais ap6s um acidente botropico, devemos:

a)
b)

1. Administrar analgésico por via oral, se ndo houver vomitos, ou parenteral, sempre que
necessario.

2. Suturar o ferimento, para evitar infeccdes.

3. Limpar a area lesionada com agua e sabdo ou soro fisiologico.

4. Aplicar soro antiveneno ao redor da picada.

5. Romper as bolhas.

6. Elevar passivamente o membro picado, mantendo todas as articulaces em flexao.
Dentre as alternativas, estdo incorretas:

1,2,4¢6. d) Apenasb5e 6.

2,4,5e6. e) Apenas4eb.

1,3, 4.

c)

uestédo 15
P.H.A, 28 anos, deu entrada no pronto-socorro do Hospital Universitario apds queda de
moto. Relata nédo estar usando capacete no momento do acidente e ter batido a cabeca
contra o chéo.
A avaliacio inicial: BEG:

A: Vias aéreas pérvias, sem colar e sem dor cervical.

B: Eupneico, murmdrio vesicular presente e bilateralmente, sem ruidos adventicios,
SatO02 = 98%.

C: Ritmo cardiaco regular, em dois tempos, bulhas normofonéticas PA = 130x90mmHg
e FC = 110bpm.

D: Alcoolizado, ECG=15, sem déficits, pupilas isocoricas e fotorreagentes.

E: Abdome flacido, depressivel, sem sinais de peritonite. Ferimento corto-contuso em
MIE.

Durante o procedimento de sutura do ferimento o paciente apresentou crise convulsiva seguida
de rebaixamento brusco nivel de consciéncia. ECG = 8.
Com base na historia clinica assinale a alternativa correta:

a)

b)

Deve-se realizar com carater de urgéncia tomografia de cranio e encéfalo para avaliacdo de
possiveis riscos neuroldgicos, realizando caso seja necessaria intervencdo cirdrgica em
tempo habil.

E necessario realizar uma reavaliacdo imediata do paciente em questdo, atentando
principalmente para as vias aéreas que devem ter sua perviedade mantida atraves da
instituicdo de uma via aérea definitiva.

Deve-se realizar imediatamente craniectomia descompressiva com finalidade de reducéo da
pressdo intracraniana.

E de suma importancia instituir tratamento farmacolégico imediato, visando prevenir o
surgimento de novas crises convulsivas, para tal os barbitdricos séo os farmacos de primeira
escolha.

A drenagem liqudrica é o procedimento de escolha em situa¢fes como essa uma vez que
permite uma reducdo répida e eficaz da presséo intracraniana.
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Questao 16

Uma mulher, 60 anos, estava caminhando préximo ao bloco de aulas da UNIVASF
quando sentiu um desconforto torécico e caiu no chdo desacordada. Dois alunos que
estavam proximos correram para prestar os primeiros socorros. Com base na Atualizacao
das Diretrizes de 2015 da American Heart Association (AHA) para Ressuscitacdo
Cardiopulmonar (RCP) e Atendimento Cardiovascular de Emergéncia, a relagcdo
compressao-ventilacdo sem via aérea avancada para adultos deve ser na presenca de dois
socorristas deve ser:

a) 15 CompressOes toracicas para 1 ventilaces

b) 30 Compressdes toracicas para 1 ventilacdes

c) 20 Compress0es toracicas para 2 ventilaces

d) 20 Compressoes toracicas para 1 ventilagdes

e) 30 Compress@es toracicas para 2 ventilagoes

Sao consequéncias dos choques elétricos:
I.  Queimaduras IV.  Lesbes Musculares
Il.  Arritmias Cardiacas V. Insuficiéncia Renal Aguda

I1l.  Parada Cardiopulmonar
Estao corretas as afirmativas:

a) lell d) Helll
b) llleV e) Todas as opgdes
c |

Questao 18

A estimativa da extensdo da queimadura é necessaria a reposicao adequada de fluidos do
doente, impedindo as complicagdes associadas ao choque hipovolémico da lesdo por
gueimadura. A determinacdo da extensdo da queimadura também € usada como
ferramenta para a estratificacdo da gravidade da lesdo e a triagem. Sendo assim, uma
mulher de 23 anos, que sofreu queimaduras no membro inferior esquerdo anteriormente,
membro inferior direito por completo, térax e abdome anteriormente e genitélia,
apresentara qual percentual de area corporal queimada?

a) 45% d) 55%

b) 46% e) 56%

c) 54%

Questao 19

Marque a alternativa correta. Em um caso de amputacgéo traumatica - segundo o ATLS
92 EDICAO:

a) O uso de um torniquete pode eventualmente salvar vidas e/ou 0 membro, na presenca de
hemorragia continua ndo controlada por presséo direta.

b) O uso de torniquete € contraindicado em todos os casos, pois causa mais complicacfes do
que beneficios.

¢) O torniquete deve ocluir, preferencialmente, apenas o fluxo arterial, poupando, sempre que
possivel o sistema venoso.

d) O mdasculo ndo tolera um periodo de interrupcao do fluxo arterial superior a 2 horas.

e) O torniquete é, sempre, a melhor opgéo para conter hemorragias.
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Questao 20

Segundo o estatuto da LAMUGEM, a diretoria cientifica tem as seguintes func¢des, exceto:

a) Obedecer e cumprir os preceitos do estatuto da LAMURGEM.

b) Fiscalizar a realizacdo das aulas e grupos de estudo como também a organizagdo de
trabalhos cientificos.

c) Confeccionar a programagdo mensal, juntamente com todos 0s membros da LAMURGEM.

d) Producdo de relatérios referentes a todas as atividades da LAMURGEM.

e) Organizar, fiscalizar e gerenciar eventos com a ajuda de todos os membros da
LAMURGEM.

Questao 21

De acordo com o estatuto da LAMURGEM, os conselheiros séniores tém as seguintes
funcoes, exceto:

a) Obedecer e cumprir os preceitos do estatuto da LAMURGEM.

b) Orientar e supervisionar as atividades cientificas.

c) Organizar as atividades relacionadas ao estagio intra-hospitalar.

d) Orientar a realizagdo de aulas, jornadas, simpdsios e atividades de pesquisa.

e) Orientar o processo seletivo para o ingresso de novos membros efetivos da LAMURGEM.,

Questéao 22

Dos deveres dos membros efetivos da LAMURGEM, apenas um esta incorreto:

a) Obedecer e cumprir os preceitos do estatuto da LAMURGEM.

b) Obter, no minimo, 75% de presenca nos plantbes e atividades extras a eles destinados
(préticas no IML, SAMU, acompanhamento de cirurgias, projetos, capacitacdes, simp0sios
e outros).

c) Obter, no minimo, 75% de presenca nas reunides da LAMURGEM. Nao serdo computadas
as faltas justificaveis.

d) Ao exercer suas atividades nas unidades de salde, fazé-lo sempre a luz do codigo brasileiro
de ética médica.

e) Participar de, pelo menos, um trabalho cientifico durante o periodo referente a sua
participacdo na LAMURGEM.

Questao 23

Assim que o bisturi do professor comeca a dissecar a pele do cadaver, a estudante de
medicina desmaia. Seus colegas sentem pena, pensam que ela € fragil demais para ser
médica. Mas eles estdo equivocados: o problema da aluna ndo é fragilidade. Pessoas
saudaveis que desmaiam ao ver algumas gotas de sangue revelam uma estrateégia de
sobrevivéncia, ndo a incapacidade de suportar circunstancias desagradaveis da vida.
Trata-se de um mecanismo de adaptacéo inscrito nesses individuos pela evolugcéo. Qual o
provavel diagnéstico?

a) Sincope reflexa situacional. d) Hipotensao ortostatica.

b) Sincope vaso-vagal. e) Pré-sincope.

c) Sincope cardiaca.
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Questao 24

Um paciente é trazido por comuns ao pronto socorro onde vocé esta de plantdo com as
vestes ensanguentadas e tendo dois torniquetes nos membros inferiores por causa de
amputacdo traumdtica bilateral que no momento néo tinha sangramento importante
ativo, relataram que o mecanismo de trauma foi de alta cinética e por coliséo de veiculos

(moto). Tendo em vista as principais causas de mortalidade numa hemorragia, assinale a

alternativa correta:

a) Com relagdo a prioridade de atendimento, a amputacdo traumatica deste paciente merece
imediato tratamento cirargico, logo alguns outros exames secundarios como, por exemplo,
0s exames de imagens da regido do esqueleto axial em no minimo de duas incidéncias
devem ser realizados posteriormente.

b) Na maioria das vezes, 0 sangramento dentro do espago pleural por grandes artérias ndo €
rapidamente fatal, portanto ndo existe uma conduta especial ao seu tratamento.

c) Levando em consideracdo uma fratura da regido pélvica, pode-se pensar na ocorréncia de
um sangramento nessa cavidade e é classificada como uma hemorragia grave.

d) A presenca de pele fria e palida, tontura, pulso rapido e fraco é indicacdo de um possivel
reflexo vasovagal gerado pela dor do trauma e por isso ha uma baixa probabilidade de estar
associado com a gravidade das lesoes.

e) Nenhuma resposta anterior esta correta.

Questao 25

A respeito de acidentes com escorpides e aranhas, assinale a alternativa correta:

a) No diagndstico laboratorial de acidentes com aranhas Phoneutria encontramos leucocitose,
hipoglicemia e ECG inalterado.

b) Sobre acidentes com aranha do género Loxosceles, é possivel afirmar que uma lesédo é
considerada incaracteristica quando apresenta ponto de necrose, necrose, bolha
hemorragica, isquemia (nas primeiras horas) e placa marmorea.

c) A picada por escorpides pode causar priapismo, aumento das secrecfes das glandulas
lacrimais, nasais, sudoriparas, da mucosa gastrica e do péancreas, provocando
lacrimejamento, rinorréia, sudorese e vomitos.

d) No Brasil, os acidentes com aranhas mais frequentes ocorrem com as do género Lycosa.

e) Se a vitima picada por escorpido apresentar quadro considerado leve, pode ser liberada da
observacao hospitalar em uma hora.
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