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INSTRUGOES

@ Verifique se este CADERNO DE QUESTOES corresponde ao Processo Seletivo
para o qual vocé esta inscrito. Caso nao corresponda, solicite ao Fiscal da sala que o
substitua.

@ Esta PROVA-constade 25 (vinte e cinco) questdes objetivas.

© Caso o CADERNO DE QUESTOES esteja incompleto ou apresente qualquer
defeito, solicite ao Fiscal da sala que o substitua.

@ Para cada questdo objetiva, existe apenas uma (1) alternativa correta, a qual devera
ser assinalada com caneta esferografica, de tinta azul, na FOLHADE RESPOSTAS.

@ Preencha com cuidado a FOLHA DE RESPOSTAS, evitando rasuras. Eventuais
marcas feitas nessa FOLHA, a partir do numero 26, serao desconsideradas.

@ Durante a prova, ndo sera permitida ao candidato qualquer espécie de consulta a
livros, codigos, revistas, folhetos ou anotagdes, nem sera permitido o uso de telefone
celular, transmissor/receptor de mensagem ou similares e calculadora.

@ Aoterminaraprova, entregue a FOLHADE RESPOSTAS ao Fiscal da sala.

© A duracdo da prova é de duas (2) horas e 30 (trinta) minutos, ja incluido o tempo
destinado ao preenchimento da FOLHA DE RESPOSTAS. Ao final desse prazo, a
FOLHADE RESPOSTAS seraimediatamente recolhida.

@© O candidato somente podera retirar-se do recinto da prova apos transcorrida uma (1)
hora do seuinicio.

@ A desobediéncia a qualquer uma das recomendacgdes constantes nas presentes
instrucdes podera implicar a anulagéo da prova do candidato.

Boa Proval
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GFR A variacdo da amplitude da pressdo de pulso durante
o ciclo respiratorio, em pacientes sedados em ventilagao
mecanica, pode ser usada para predizer

(A) o débito cardiaco.
(B) o conteldo arterial de oxigénio.
(C) a responsividade a fluidos.

(D) a responsividade a vasopressores em pacientes
chocados.

(E) o indice de resisténcia pulmonar.

Em um recém-nascido, sao indicacdes de assisténcia
ventilatéria com O, a 100% as seguintes alternativas,
EXCETO:

(A) Frequéncia cardiaca inferior a 100 bpm.
(B) Cianose central (face, tronco e mucosas).

(C) Frequéncia cardiaca superior a 100 bpm e cianose
de extremidades.

(D) Apneia.
(E) Respirac0es ineficazes (gasping).

GFA A hipotermia perioperatéria predispde para as seguintes | [F}
situacdes abaixo, EXCETO:

(A) Alteracdo da funcdo plaquetdria e impedimento
da ativagao da cascata de coagulagao.

(B) Diminuicdo do trabalho cardiaco.

(C) Infeccdo da ferida operatoria.

(D) Isquemia miocardica.

(E) Redugdo do metabolismo dos agentes anestésicos.

m Que situacdo abaixo aumenta o risco de consciéncia
transoperatoria?

Sao indicagdes absolutas de ventilagdo monopulmonar
todas as situacdes abaixo, EXCETO:

(A) Necessidade de isolar o pulmdo infectado do
pulmao sadio a fim de evitar contaminacao.

(B) Necessidade de evitar que a via aérea sadia seja
prejudicada por hemorragia macica.

(C) Controle da distribuicdo da ventilacdo em fistulas
bronco-pleurais.

(D) Cirurgia de es6fago.
(E) Rupturas ou traumatismos de grandes brénquios.

(A) Nivel profundo de anestesia. 09.
(B) Uso de bloqueador neuromuscular.

(C) Uso de remifentanil em infusdo continua.
(D) Hipotermia.

(E) Hipercalemia.

¥ Para qual dos seguintes efeitos adversos dos opioides
0s usuarios cronicos NAO desenvolvem tolerancia?

(A) Constipacdo.

(B) Retencgdo urinaria.
(C) Nauseas e vomitos.
(D) Prurido.

(E) Sedacao.

Em relagdo aos farmacos endovenosos e ao sistema
cardiovascular, sdo corretas as afirmagbes abaixo,
EXCETO:

(A) Os opioides provocam bradicardia por acdo central e
aumentam a refratariedade ventricular as arritmias.

(B) Os barbittricos possuem efeito inotropico negativo.

(C) O propofol tem efeito vasodilatador devido ao
agonismo gabaergico.

(D) Os benzodiazepinicos causam aumento da capaci-
tancia venosa e discreta taquicardia reflexa.

(E) A succinilcolina pode causar bradicardia e diminuir
o limiar das catecolaminas na inducdo de fibrilagao
ventricular.

F} Estdo incluidas as seguintes medidas no manejo inicial m
de uma reacdo anafilatica, EXCETO:

(A) Manutencdo da via aérea e oxigénio a 100%.
(B) Administragao de volume.

(C) Administragdo de adrenalina em doses tituladas
conforme a gravidade da reagao.

(D) Administracao de bicarbonato de sddio.
(E) Interromper a infusdo do possivel antigeno.

m Nas manobras de ressuscitacdo cardiopulmonar, qual
das seguintes drogas NAO esta incluida no manejo?

(A) Digoxina.
(B) Adrenalina.
(C) Atropina.
(D) Lidocaina.
(E) Amiodarona.

I

Quando realizamos a entubacdo orotraqueal de um
paciente, o cuff (balonete) de um tubo traqueal nao
deve ficar acima do nivel da cartilagem cricoide. Por qué?

(A) Pode causar entubacao seletiva.

(B) Produz rouquiddo pds-operatoéria e aumento do
risco de extubacao.

(C) Aumenta a chance de regurgitagdo gastrica.
(D) Dificulta a ventilagao.
(E) Impede uma capnografia adequada.
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FEB A maéscara laringea proseal tem como principal

vantagem

(A) poder ser usada em pacientes com estdmago
cheio.

(B) oferecer uma via aérea mais segura que aquela
obtida com tubo traqueal.

(C) proporcionar um menor risco de vazamentos de
gases anestésicos e poluicdo.

(D) facilitar a ventilagao com pressao-positiva.

(E) poder ser usada em pacientes com patologias
faringeas.

X FAURGS

iPA Abaixo de que nivel a puncdo subaracnoideia pode

ser realizada em adultos e criangas, respectivamente,
sem traumatizar a medula?

(A) L1 e L1.
(B) T12 e L4.
(C) L1 e L3.
(D) L1 e L4.
(E) L2 e L3.

FE] Assinale a alternativa correta no que se refere a

contraindicacdo absoluta para anestesia condutiva.

(A) Recusa do paciente.

(B) Déficit neuroldgico preexistente.
(C) Abscesso tubo-ovariano.

(D) Escoliose severa.

(E) Estenose mitral.

Com relacdo aos opioides, assinale a afirmacao
INCORRETA.

(A) A administracdo rapida de altas doses de opioides
esta relacionada a rigidez da parede toracica.

(B) Todos os opioides podem produzir nauseas e
vOmitos.

(C) Altas doses de fentanil asseguram a inconsciéncia.

(D) Opioides sdo administrados primariamente por
seus efeitos analgésicos.

(E) Alfentanil e remifentanil sdo apropriados para
anestesia intravenosa total, devido a rapidez do
inicio da acdo e de sua curta duragao.

I Paciente masculino, tabagista, serd submetido a
herniorrafia inguinal sob anestesia peridural. Histdrico
de cirurgia ortopédica prévia sem intercorréncias. Qual
das seguintes estratégias para prevencdo de nauseas
e vOmitos estd indicada nesse caso?

(A) Ondansetron 8 mg ao final da cirurgia.

(B) Dexametasona 4 mg na indugdo e ondansetron
4 mg ao final do procedimento.

(C) Droperidol 2,5 mg ao final do procedimento.
(D) Dexametasona 4 mg ao final do procedimento.

(E) Nao estd indicada nenhuma profilaxia adicional
nessa situagao.

Quanto a medida da pressao arterial invasiva, considere
as afirmagOes abaixo:

I - Complicages da canulacao traumatica da artéria
radial incluem trombose, hematoma e lesao
nervosa.

II - A fidelidade da medida aumenta quando o sistema
de conexbes é maleavel, com multiplas torneiras
de trés vias, e possui mais de um extensor.

III- O teste de Allen prevé de modo confiavel a possi-
bilidade de evolucdo adversa no procedimento.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas I.

(B) Apenas II.
(C) Apenas III.
(D) Apenas I eIl
(B) I, Il e III.

Em paciente com insuficiéncia renal cronica e neuro-
patia urémica grave, apresentando concentragdo plas-
mética de potéssio no limite superior da normalidade,
qual relaxante muscular NAO é recomendado?

(A) Atracurio.

(B) Succinilcolina.
(C) Rocurdnio.
(D) Pancuronio.
(E) Vecuronio.

iEY Considere as situacdes a seguir:

I - Administracdo do relaxante muscular antes do
agente hipnoético, na inducdo da anestesia.

II - Falha na administracdo continua de propofol em
bomba de infusao.

III- Auséncia de reconhecimento de um vaporizador
vazio.

Qual das alternativas corresponde a situagao(des) que
pode(m) ocasionar consciéncia transoperatoria?

(A) Apenas L.

(B) Apenas II.
(C) Apenas III.
(D) Apenas I el
(E) I, Il e III.
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IEY Quanto & estratificacio de risco cardiovascular, é

correto afirmar que:

I - Estenose sintomatica significativa de tronco de
coronaria esquerda constitui indicacdo para revas-
cularizagao pré-operatéria do miocardio.

II - Testes para avaliar isquemia miocardica devem
ser reservados aos pacientes que possuirem poten-
cial modificacdo de desfechos com o resultado
obtido.

III- Pode-se proceder a cirurgia eletiva dentro de duas
semanas apos colocacdo profilatica de stent corona-
riano em pacientes isquémicos.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas L.

(B) Apenas II.
(C) Apenas III.
(D) Apenas I el
(B) I, I e III.

X FAURGS

PPA Considere as seguintes afirmagdes no que se refere

ao uso de ventilagao artificial:

I - Na ventilacdo controlada por volume, deve-se ter
especial cuidado para evitar lesdes por barotrauma.

II - O ideal é que seja permitida a regulagem ampla
da FIO, (21 a 100%), embora valores inferiores a
50% sejam mais usados em sala de recuperacgao
do que em sala cirdrgica.

III- Todos os ventiladores devem possuir um dispositivo
para medida do gas expirado ou um local apropri-
ado para a conexdo de um ventilometro.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas I.

(B) Apenas II.
(C) Apenas III.
(D) Apenas I el
(B) I, I e III.

Em relagdo ao uso de heparinas de baixo peso mole-
cular, considere as seguintes afirmacoes.

I - Estdo associadas com menor incidéncia de trom-
bocitopenia induzida por heparinas.

II - Protamina antagoniza seu efeito com eficacia.

III- Seu uso é contraindicado quando se planeja
anestesia regional.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas L.

(B) Apenas II.
(C) Apenas III.
(D) Apenas I eIl.
(E) I, Il e III.

Considere as seguintes condigoes:

I - Hipertermia
II - Isquemia miocardica
ITI- Hipotermia

Quais estdao implicadas na reducdo da tolerdncia a
anemia?

(A) Apenas I.

(B) Apenas II.
(C) Apenas III.
(D) Apenas I eIl
(B) I, Il eIl

PXX Considere os casos abaixo:

I - Crianca com 3 meses de idade, que nasceu pre-
matura com 30 semanas, necessita realizar hernior-
rafia inguinal.

II - Paciente diabético e hipertenso, estavel clinica e
laboratorialmente, apresenta, no dia do procedi-
mento, HGT 95 mg/dl e TA: 140X90 mmHg.

III- Crianca de 11 meses, com coriza hialina, tosse leve,
auséncia de temperatura elevada e ausculta pulmo-
nar normal.

Qual(is) dos casos €é(sdo) passivel(is) de anestesia
ambulatorial?

(A) Apenas L.

(B) Apenas II.
(C) Apenas III.
(D) Apenas I eIl
(E) I, Il e III.

PYA Considere os anestésicos inalatérios abaixo:

I - Isoflurano.
IT - Sevoflurano.
III- Desflurano.

Qual(is) preserva(m) o débito cardiaco?

(A) Apenas L.

(B) Apenas II.
(C) Apenas III.
(D) Apenas I e II.
(E) I, Il eIl
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PEl Considere as seguintes afirmacdes no que se refere a
paciente obstétrica:

I - Fentanil e tiopental cruzam a barreira placentaria,
causando efeitos no feto.

II - Hipotensdo € o mais comum efeito colateral da
técnica anestésica regional em gestantes.

III- Paciente com 36 semanas e 8 horas em jejum
nao apresenta risco de aspiracao pulmonar.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas I.

(B) Apenas II.
(C) Apenas III.
(D) Apenas I eIl
(E) I, I e III.

I
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