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INSTRUGOES

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

@® EstaPROVAconstade 40 (quarenta) 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, naFOLHADE RESPOSTAS.

@ Preencha com cuidado a FOLHA DE RESPOSTAS, evitando rasuras. Eventuais
marcas feitas nessa FOLHA, a partirdo numero 41, serao desconsideradas.

@ Durante a prova, ndo sera permitida ao candidato qualquer espécie de consulta a
livros, cédigos, revistas, folhetos ou anotacdes, 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 duracio da prova é de trés (3) 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 seu inicio.

@ A desobediéncia a qualquer uma das recomendagdes constantes nas presentes
instrucGes podera implicar a anulagéo da prova do candidato

Boa Proval!




FR Considere as afirmacdes abaixo sobre os equipamentos

utilizados em videocirurgia.

I - O telescopio, além de permitir a iluminacdo da
cavidade, é capaz de visualiza-la, pois possui lentes
objetivas e recursos semelhantes aos microsco-
pios.

II - A fonte de luz gera a iluminagado, a qual é condu-
zida ao telescdpio por meio do cabo dptico.

III- O sistema integrado telescopio-microcamera capta
a imagem e conduz ao processador de camera,
onde a mesma é processada e transmitida no
monitor.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas L.

(B) Apenas II.

(C) Apenas III.

(D) Apenas I e III.
(E) Apenas ], Il e III

X FAURGS

m Apds procedimento cirlrgico com paciente conheci-

damente infectado ou colonizado, deve-se proceder a
limpeza terminal da sala cirirgica com:

(A) Agua exclusivamente.

(B) Agua e sabado.

(C) Solucdo de quaternario de amonio.

(D) Hipoclorito de sodio a 0.2 % ou alcool a 70 %.
(E) Gluconato de clorexidina.

E A posicdo indicada para procedimento na coluna

cervical é:

(A) Fowler modificada.
(B) Litotomia.

(C) Decubito dorsal.
(D) Decubito ventral.
(E) Trendelemburg.

Na Politica de Humanizagdo da Assisténcia a Saude
(PHAS), estd INCORRETO afirmar que:

(A) humanizar a assisténcia a salde é dar lugar ndo
SO a palavra do usuario, como também a palavra
do profissional da salde.

(B) humanizar o sentimento humano, as percepcdes
de dor ou de prazer, requer que as palavras que o
sujeito expressa sejam reconhecidas pelo outro.

(C) humanizar a assisténcia a salde depende de nossa
capacidade de falar e de ouvir, depende do dialogo
com nossos semelhantes.

(D) humanizar a assisténcia a saide implica uma série
de dimensdes organizacionais, institucionais,
profissionais e pessoais, porém ndo incorpora o
trabalho voluntario.

(E) humanizar a relacao entre usuario e profissional
da salde é garantir a palavra a sua dignidade
ética.

Considere as afirmacdes abaixo sobre medidas para a
seguranga do paciente.

I - Macas e mesas cirurgicas devem ser estabilizadas
pelo travamento das rodas.

II - Ruidos na sala de cirurgia podem ser controlados
e devem ser reduzidos ao minimo.

III- Cada sala de cirurgia deve ter estabelecido, por
escrito, politicas e procedimentos para contagem
de compressas, instrumentos cortantes e demais
instrumentais.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas L.

(B) Apenas II.

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

Dentre as medidas abaixo, usadas como precaucao de
contato para conter surtos por bactérias multirresis-
tentes, qual é a fundamental?

(A) Uso de avental.

(B) Higienizagdo das maos.

(C) Limitacao do transporte do paciente.

(D) Limpeza dos equipamentos de cuidado ao paciente.
(E) Redugao de visitas.

2
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Depois que o paciente tiver sido posicionado, a conexao
entre o e a unidade eletrocirdrgica é
estabelecida pela colocacdao de coxim dispersivo em
uma area , sem pelos e com a pele

possivel do
lado do corpo do

, 0 mais
local da cirurgia, do
paciente onde ocorrera a cirurgia.

Assinale a alternativa que completa adequadamente as
lacunas.

(A) cirurgido — limpa — seca — longe — mesmo
(B) paciente — seca — limpa — proximo — outro
(C) cirurgido — seca — limpa — proximo — outro
(D) paciente — limpa — seca — longe — mesmo
(E) paciente — limpa — seca — proximo — mesmo
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X FAURGS

fFY Numere a coluna da direita de acordo com a da | Bl De acordo com a escala de Aldrete-Kroulik, quais sdo

esquerda, associando o uso dos agentes antimicro- os parametros utilizados para a avaliacao da alta do

bianos aos devidos locais. paciente da Unidade de Recuperacdo Pds-Anestésica?

(1) Alcool a 70 % ou () Preparo da pele. (A) Consciéncia, saturacdo de oxigénio, sangramento
4gua e sab3o. ( ) Escovacio das m3os. cirdrgico e diurese.

(2) PVPI degermante () impeza de superficies. (B) Sono e repouso, atividade motora, sangramento

cirtrgico e diurese.
ou gluconato de ( ) Antissepsia da pele.

clorexidina. N (C) Consciéncia, atividade motora, respiracdo, circulagao
(3) PVPI tépico ou (1) Lavagem de maos. e saturagdo de oxigénio.

gluconato de (D) Respiragao, controle da dor, ingestdao adequada.

clorexidina. (E) Atividade motora, respiracdo, ingestdo adequada

o o _ e diurese.
A sequéncia numeérica correta de preenchimento dos

parénteses da coluna da direita, de cima para baixo, € : : — : ——
FEX Considere as afirmacBes abaixo relativas & oxige-

(A) 2-2-1-3-1. nioterapia.
(B)3-2-1-2-2. ) ) .
(C)3-1-2-3-1. I - A mascara simples € o mecanismo de distribuigao
(D)3-2-1-3-1. de oxigénio a baixo fluxo mais comumente usado.
(B) 2-2-1-2-3. II - FiO, é a quantidade de oxigénio que o paciente
inspira.

fFX Durante a inducio da anestesia no paciente em pro- ITI- As complicagdes relacionadas ao cateter nasal
cedimento de emergéncia, para evitar a regurgitacdo incluem ruptura da pele, sangramento e abscesso
de contelido gastrico e ajudar o anestesista a visualizar nasal.

as cordas vocais, a enfermeira deve _ .
Quais estao corretas?

(A) verificar os sinais vitais.

(B) ajudar no posicionamento das extremidades. (A) Apenas I.

(C) checar a infusdo venosa. (B) Apenas II.
(D) otimizar a disponibilidade de um ECG. (C) Apenas III.
(E) aplicar a compressao cricoide. (D) Apenas I e II.

(E) I, I e III.

i Qual valor oferece um meio confidvel de julgamento : - -
da quantidade de sangue a ser reposta em paciente | HEd Indique a alternativa que refere uma das compli-

no periodo trans-operatorio? cagdes da drenagem pleural.

(A) Somatério dos liquidos infundidos. (A) Diminuigéo do tonus muscular.
(B) Medicdo da drenagem do frasco de aspiracdo. (B) Hematuria. i

(C) Comparativo entre os Ultimos sinais vitais. (C) Enfisema subcutaneo.

(D) Medicdo da drenagem pela sonda vesical. (D) Prurido.

(E) Gravimétrico de pesagem das compressas. (E) VOmitos.

m A hipoxemia é uma das complicagdes mais graves no
periodo pos-operatorio. Sdo sinais e sintomas da
hipoxemia:

(A) pulso rapido e cheio e hipertensdo arterial.
(B) pulso rapido e cheio e hipotensdo arterial.
(C) cianose e diminuicao do ténus muscular.
(D) cianose e hipotensao arterial.

(E) pulso fraco e cianose.
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I Muitos pacientes, apds o procedimento cirlrgico,

necessitam da utilizacdo de ventilacgdo mecanica
na recuperagdo pds-anestésica. Nesse contexto,
considere as afirmagbes abaixo.

I - A intubacdo nasotraqueal pode ser utilizada em
pacientes com traumatismo oral, anomalias ana-
tomicas, lesdo na medula cervical ou convulsGes
€m Ccurso.

II - A prevencao de complicagbes decorrentes do uso
do tubo endotraqueal (TET) inclui, entre outras,
atengdo cuidadosa as pressoes do balonete do
TET e aspiracao conforme a necessidade.

III- A canula metalica de tragueostomia ndo deve ter
sua canula interna higienizada.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas I.

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

X FAURGS

O cuidado adequado aos pacientes no pds-operatdrio
de neurocirurgia exige a compreensado da estrutura e
do funcionamento do sistema nervoso central (SNC),
bem como de suas condigcOes patoldgicas. Considere a
recomendagao que seque.

No pos-operatério de pacientes submetidos a
microcirurgia para tumor intracraniano, o enfermeiro
deve estar atento para as seguintes manifesta-
goes:

(A) alteracdo de consciéncia, diminuicdo na perfusdo
das extremidades, alteracOes nos sinais vitais.

(B) alteracdo de consciéncia, disfungdes no padrao
ventilatorio, déficits motores e sensoriais.

(C) alteracdo dos sinais vitais, diminuicdo do débito
urinario, taquicardia.

(D) disfungbes no padrao ventilatério, diminuicao da
perfusdo de extremidades, presenca de rush
cutaneo.

(E) diminuicdo do débito urinario, alteragdo de
consciéncia, presenga de rush cutaneo.

Numere a segunda coluna de acordo com a primeira,

associando os farmacos e seus respectivos mecanis-
mos de acao.

(1) Nitroprussiato de sodio
(2) Nitroglicerina

(3) Norepinefrina

(4) Dobutamina

(5) Insulina

( ) Promove reducdo da pressdo sanguinea e reduz o
retorno venoso. Sua solucdo de infusdo é absor-
vida pelo equipo plastico.

( ) Aumenta vasoconstricdo das circulacdes sistémica,
pulmonar, renal e esplénica. Pode causar taqui-
cardia, arritmias, necrose tissular e escaras.

( ) Promove melhora do débito cardiaco, perfusdo
renal e débito urinario. Pode causar taquicardia e
disritmias.

( ) Reduz o ténus vascular venoso e arterial, diminui
a resisténcia vascular pulmonar e sistémica. Sua
solucdo de infusdo é fotossensivel.

( ) Atua na reducdo da glicose sérica. Sua solucdo de
infusdo adere ao equipo de administragao EV.

A sequéncia numérica correta de preenchimento dos
parénteses da segunda coluna, de cima para baixo, &

(A) 5-3-2-4-1.
(B) 3-4-1-2-5.

(C)1-5-4-2-3,
(D)2-3-4-1-5,
(E)1-4-3-2-5

Considerando as diferentes possibilidades de monitoriza-
¢do hemodinamica no paciente durante o pos-operatorio
imediato, assinale a alternativa que NAO se enquadra
na monitorizacao.

(A) A monitorizacdo da pressao intracraniana (PIC)
possibilita o tratamento de uma elevagdo do seu
valor normal e a prevencao de lesdes no SNC.

(B) O ponto de referéncia para o nivelamento do trans-
dutor de linha arterial deve ser o atrio direito, inde-
pendente do local de insercdo do cateter, que deve
ser reavaliado ap6s mudanga na posigao do paciente.

(C) As pressdoes hemodinamicas sdo obtidas por um
sistema de monitorizacdo onde ondas pulsateis
criadas por pressbes sistolicas e diastolicas sdo
transmitidas da extremidade do cateter ao trans-
dutor de pressao, sem necessidade de preeencher
este sistema com solucdo salina.

(D) Fatores como o tamanho correto do manguito e o
local adequado para medida da pressao no braco
(eixo flebostatico) podem interferir na mensuracdo
da pressao arterial.

(E) A Pressdo Venosa Central (PVC) é usada para

determinar o volume e a funcdo do ventriculo
direito na circulagdo.

2
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iEY Qual das acdes NAO faz parte do perioperatério nas

cirurgias pediatricas?

(A) Utilizar suporte para apoiar o corpo de acordo
com o tamanho da crianga.

(B) Verificar a sensibilidade da pele para adesivos
antes da aplicacdo de campos aderentes a pele
ou esparadrapo.

(C) Manter e proteger 0s acessos venosos prévios.

(D) Colocar cobertores hipertérmicos, ajustando a
temperatura do cobertor entre 38° a 40°.

(E) Selecionar o local com pouca massa muscular
para aplicacdo do adesivo de dispersado da eletro-
cirurgia.

X FAURGS

Na cirurgia plastica reconstrutiva, tipo correcdo de
fenda palatina, em que muitos cirurgides hiperestendem
0 pescoco do paciente, no Diagndstico de Enfe:ma-
gem - segundo taxonomia da NANDA, o que NAO é
considerado é

(A) o risco de lesdo por perioperatorio por posiciona-
mento.

(B) a dor aguda.

(C) a eliminagao urinaria prejudicada.
(D) a degluticao prejudicada.

(E) o risco de infeccdo.

PPA Das alternativas abaixo, qual relaciona os cuidados

adequados em relagdao ao posicionamento no
pés-operatorio imediato de amigdalectomia?

(A) Paciente em posicao dorsal e cabeceira elevada.
Observar nivel de consciéncia e padroes respirato-
rios.

(B) Paciente em posicdo lateral e cabeceira em declive.
Observar nivel de consciéncia e padroes ventilatorios.

(C) Paciente em posicao lateral e cabeceira elevada.
Observar nivel de consciéncia e padrGes ventilatorios.

(D) Paciente em posicdo dorsal e cabeceira elevada.
Observar acesso venoso permeavel e sinais vitais
de hora/hora.

(E) Paciente em posicao dorsal e cabeceira em declive.
Observar acesso venoso permeavel e sinais vitais
de 30 em 30 minutos.

PXB A laringoscopia é um exame visual direto do interior

da laringe por meio de um espéculo iluminado, conhe-
cido por laringoscdpio, para obter uma amostra de
tecido ou secregao para exames patoldgicos. Tendo
em vista a descricdo do procedimento, assinale a
alternativa INCORRETA.

(A) A maioria das laringoscopias é realizada com o
paciente sob anestesia geral.

(B) O paciente é colocado em decubito dorsal para a
realizacdo do procedimento.

(C) Se o procedimento € realizado para remover polipos
ou nodos das cordas vocais, 0 paciente deve ser
advertido para nao falar por um tempo apds a
operacao.

(D) Cirurgias de laringe com laser de diéxido de carbono
sao eficientes e possuem uma baixa poténcia.

(E) O uso do laser nas cirurgias de laringe requer
orientacdo de toda a equipe perioperatoria, a fim
de evitar qualquer lesdo tecidual indevida do
paciente ou da equipe.

E A curetagem uterina é a operacdo que consiste em

esvaziar, com a ajuda de uma cureta, a cavidade
uterina. As complicagOes desse procedimento sdo:

(A) sangramento excessivo, infecgdo pélvica, trauma
cervical, perfuracdo uterina e infertilidade.

(B) hipotensao, choque, lesdo de bexiga, lesao ureteral
e infertilidade.

(C) sangramento excessivo, lesao visceral, lesao
ureteral, lesdo de bexiga e incontinéncia urinaria.

(D) passagem excessiva para a corrente sanguinea e
espaco extravascular de solucdo utilizada para
distensao de cavidade uterina, hipotensao, infeccdao
pélvica, lesdo de bexiga e infertilidade.

(E) sangramento excessivo, hipotensao, incontinéncia
urinaria, lesdo ureteral e infertilidade.

Nas cirurgias oftalmoldgicas devem ser feitas considera-
¢Oes quanto a idade do paciente, a condicdo sistémica
e plano de alta para a escolha da anestesia. Quanto
ao procedimento anestésico, € correto afirmar que

(A) a anestesia geral ndo é recomendada para todas
as cirurgias intraoculares de pacientes com
deméncia.

(B) a anestesia local através de colirios ndo é reco-
mendada para cirurgias oftalmoldgicas.

(C) o bloqueio peribulbar tem sido menos utilizado
que o bloqueio retrobulbar, por produzir maior
incidéncia de hemorragia ocular.

(D) o bloqueio peribulbar pode ser indicado tanto para
cirurgias extra- como intraoculares.

(E) a anestesia com bloqueio regional retrobulbar nao
produz analgesia do globo ocular.

I
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PE Os endoscépios flexiveis sio equipamentos considerados

pela classificagdo de Spaulding, como semicriticos. A
forma correta de processamento destes equipamentos é

(A) desinfeccdo por meio de dxido de etileno (ETO).

(B) desinfeccdo de alto nivel com glutaraldeido 2%
em acido peracético.

(C) esterilizacao por meio de formaldeido.

(D) desinfeccdao de médio nivel com agua acida
eletrolizada.

(E) esterilizagdo em autoclave a vapor sob baixa
pressao.

X FAURGS

Durante o processamento dos endoscopios flexiveis,
0s equipamentos de protecdo individual recomendados
pela Sociedade Brasileira de Enfermagem em Endos-
copia sdo:

(A) luva, avental, mascara cirurgica, propés, protetor
auricular e dculos.

(B) mascara de carvao ativado, avental, propés, touca
e luvas.

(C) luvas, mascara de carvdo ativado, touca e avental
plastico.

(D) o6culos, luvas, mascara de carvdo ativado e mascara
cirtrgica, avental de manga longa, avental plastico
e protetor auricular.

(E) protetor de bracos, avental, luvas, mascara de
carvao ativado e avental de chumbo nos procedi-
mentos de fluoroscopia.

E! O enfermeiro perioperatorio deve estar consciente as

alteragdes anatdmicas e fisioldgicas associadas a
anestesia, ao posicionamento do paciente e ao pro-
cedimento cirurgico. Estas alteragGes frequentemente
envolvem o sistema musculo esquelético, o sistema
nervoso, o sistema cardiovascular e o sistema respira-
torio.

Com base nisso, assinale a alternativa INCORRETA.

(A) A integridade da pele, a amplitude dos movimentos,
e a limitagdo da mobilidade devem ser registradas
e afetam o posicionamento do paciente para o
procedimento proposto.

(B) Durante o posicionamento do paciente em sala
cirirgica, o enfermeiro deve estar atento a
prevencdo de traumas e de desconforto.

(C) Reunir auxilios de posicionamento, que ajudem a
manutencao do adequado alinhamento corporal,
acolchoar e proteger as proeminéncias dsseas
constituem intervencdes do enfermeiro periopera-
tério.

(D) A sustentacdo excessiva de pressao para certas
areas do corpo por causa do procedimento
cirargico ou da retragdo aumentam o potencial
de dano a integridade da pele.

(E) O risco para traumatismo pelo posicionamento
perioperatorio ocorre porque o individuo corre o
risco resultante das exigéncias do posicionamento
para a cirurgia.

Considere as afirmacoes abaixo sobre a Bioética.

I - Ndo se utiliza simplesmente dos conhecimentos

27, \?é:i;asnjgleanngges gﬁcgﬁgﬂ:toﬁg;aczstem indicacao em de outras ciéncias, mas cria um espaco de dialogo
Neste procedimento, o enfermeiro deve estar atento inNterdiscipIinar, ou seja, de colaboracdo e intera-
! cao de diferentes areas de conhecimento.
(A) ao resultado do mielograma do receptor. II - To;nar dgcis%(_asbsem uzar 0s valores & cfortreto, pois
. : . - idir ndo- nas em .
(B) ao risco de neutropenia febril do doador durante pode-se e.c. asea o~se apenas em fatos
o procedimento. III- Busca auxiliar na reflexao dos novos problemas
(©) 4 idade do doador, prevendo a realizacio de que estao, constantemente, sendo apresentados
. r P : g a todos nds, individual e coletivamente.
anestesia geral ou bloqueio subaracndide e,
ggggijsi,toa\?enpﬁz:aonamento do paciente em Quais est3o corretas?
(D) ao posicionamento do paciente doador, ja aneste- (A) Apenas L.
siado em decubito lateral, mantendo fletidos (B) Apenas I e II.
quadril, joelhos e cabega. (C) Apenas I e III.
(E) as medidas de isolamento protetor ao doador de (D) Apenas II e III.
medula dssea, para um transplante halogénico (E) Apenas II.
visto que, frequentemente, apresenta leucopenia
e imunossupressao.
I
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ElY Um desafio ao processo de limpeza é a persisténcia

do biofilme nos produtos para a saude reusaveis. A
compreensao do processo de formacgao dessa estrutura
facilita a elaboracdo de protocolos e a adesdo aos
mesmos pela equipe assistencial. Em referéncia ao
biofilme, estd INCORRETO afirmar que

(A) as propriedades fisico-quimicas da superficie dos
artigos ndao exercem influéncia na taxa e na
extensdo da colonizacdo microbiana.

(B) pode se formar em uma ampla variedade de

superficies, incluindo tecidos vivos, e no sistema
de agua potavel ou industrial.

(C) é um conjunto de células microbianas associadas
a uma superficie que é envolvida numa matriz
extracelular de substancia polimérica.

(D) a agua é o seu principal constituinte.

(E) além de diminuir a eficacia da limpeza, também
protege a bactéria.

X FAURGS

A qualidade da agua a ser empregada na limpeza e na
esterilizagdo do instrumental cirdrgico é um fator
fundamental a considerar, pois representa um item
critico. Considere os itens abaixo.

I - Oxidacao na camara das lavadoras e instrumental
cirtrgico.

II - Pontos de corrosdo na superficie dos instrumen-
tais decorrentes da presenca de metais pesados.

III- Inativagao dos detergentes, desinfetantes e este-
rilizantes.

Quais destes sdo efeitos indesejaveis da qualidade
insatisfatoria da agua?

(A) Apenas I.

(B) Apenas II.

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

EPA Ao término do processo de limpeza é recomendada a

verificagdo do alcance do resultado. A avaliagdo do
processo de limpeza pode ser realizada por meios
de controle. Exemplos de controle visual, quimico e
bioldgico, sao, respectivamente,

(A) controle com uso de tiras plasticas impregnadas
com reativo, verificagdo do material no microsco-
pio, uso do marcador de processo para deteccao
de proteina.

(B) uso de marcador de processo para deteccao de
hemoglobina, uso de bioindicadores, uso de lupas
para verificar o material.

(C) uso de lentes de aumento para verificar o material,
uso de marcador de processo para deteccao de
proteina, uso de bioindicadores Streptococcus
falcium secas.

(D) uso de bioindicadores, uso de marcador de processo
para deteccao de endotoxina, uso de marcador de
processo para lipidios.

(E) uso de microscopio para verificar material, uso de
colonias de Streptococcus falcium secas em pontos
estratégicos, uso de marcadores de processo para
detecgdo de carboidrato.

€€ Todo produto a ser esterilizado, armazenado e trans-

portado devera ser acondicionado em embalagem
criteriosamente selecionada, para seguranca do pro-
cesso. S3o diversos os tipos de analise as quais as
embalagens devem ser submetidas para que seja
assegurado o desempenho esperado durante sua
utilizacdo. Entre elas, podem ser citadas:

(A) permeabilidade ao agente esterilizante e descricao
das cargas desafiadas.

(B) resisténcia a penetracdo de agua por método
Cobb e resisténcia mecanica-tracdo por dinamo-
metro.

(C) padrao de temperatura utilizado na calibracdao dos
termopares e resisténcia a estouro por método
Mullen.

(D) resisténcia ao rasgo por método Elmendorf e uso
de transdutor de pressao.

(E) andlise de cargas com emuladores e porosidade
com porosimetro Gurley.

2
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E¥A A érea de deve facilitar a localizacio do | Bl A demanda crescente por sistemas de avaliacdo das
item e manter a integridade da esterilizacdo e do conte- praticas de controle e prevencao requer a utilizagdo
Udo. O € o principal fator que determi- de indicadores, definidos como medidas de variaveis
na o tempo em que os artigos estocados mantém a ou atributos que identificam resultados desejaveis ou
esterilidade, e o local de guarda do produto deve possuir indesejaveis de determinada pratica e estabelecem
temperatura ambiente controlada entre indices de conformidade.
umidade relativa do ar controlada de 40 a 60 %, reno- Numere a segunda coluna de acordo com a primeira,
vacao do ar com peIo menos 15 trocas por hora e associando os indicadores de conformidade e a justifi-
acesso cativa de sua avaliacgdo do processamento de artigos
Assinale a aIternatlva que completa corretamente a hospitalares.
sentenga acima.

(1) Normas e rotinas de facil acesso
(A) Armazenamento — produto de limpeza — 10 a 15 °C (2) Escovas com didmetros adequados para materiais
(B) Esterilizagdo ~ sistema de embalagem —7 a 12 °C (3) Recursos para higiene de méos com alcool gel 70%
- limitado . S
_ ) L o (4) Uso de embalagens com registro no Ministerio da
(C) Limpeza - tipo de esterilizagdo — 35 a 40 “C — ilimi- Saude
tado _ . (5) Realizacao do teste de Bowie & Dick nas autoclaves
(D) Preparo — manuseio — 28 a 33 °C — controlado
(E) Estocagem - tipo de invélucro — 18 a 24 °C - ( ) Conferem barreira microbiana
restrito ( ) Imprescindivel para limpeza efetiva do material
com vistas na remocao de sujidade e biofilme
( ) Garantia da competéncia da bomba de vacuo e do
sistema de vedacao
( ) Material documental revisado é fonte de consulta
e garante padronizacao qualificada dos procedi-
mentos
( ) Manipulacao dos materiais com as maos limpas
para que 0s mesmos nao sejam contaminados
A sequéncia numérica correta de preenchimento dos
parénteses da segunda coluna, de cima para baixo, é
(A)1-2-3-4-5.
(B) 4-2-5-1-3.
(C)3-1-4-5-2.
(D)5-3-1-2-4.
(E) 4-5-2-1-3.
JL
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€A O Vapor saturado sob pressdo é o processo de este-

rilizacdo realizado em autoclaves que oferece maior
seguranca no meio hospitalar. E capaz de destruir
todas as formas de vida nas temperaturas de 121 °C
a 134 °C com baixo custo. Neste método, € necessario
que

(A) a embalagem utilizada seja permeavel para que
haja contato do artigo a ser esterilizado com o
vapor.

(B) todo material termossensivel seja protegido em
caixas metalicas com tampa para que o vapor nao
o danifique.

(C) a camara da autoclave seja 100% ocupada propi-
ciando que o equipamento mantenha calor neces-
sario para ocorrer a esterilizagdo.

(D) seja maior a exposicdo ao vapor devido a viscosi-
dade do contetdo que influencia na absorcdo do
calor, no caso de esterilizacdo de dleo, como va-
selina e 6leo mineral.

(E) a exposicao seja menor quanto mais denso for
um artigo, pois sera menor o tempo que ira levar
para que o calor latente transferido atinja todas
as camadas do mesmo.

X FAURGS

EFY Em relacdo & cirurgia videolaparoscopica podemos

afirmar que

(A) o enfisema subcutaneo ocorre em funcdo da
insuflagdo intraperitoneal acidental de CO, e a
conseqiiéncia imediata € o aumento progressivo
do CO, expirado.

(B) a anuria é a complicacdo esperada devido a com-
pressdo mecanica devido a compressdo mecanica
do parénquima e dos vasos renais pelo pneumo-
peritoneo.

(C) a estase venosa dos membros inferiores é favore-
cida pelo pneumoperitbneo de baixa pressdo e
pela posicdo de céfalo-declive.

(D) a dor referida na regido supra-clavicular € produto
da irritagdo e distensdo diafragmatica causada
pelo CO, utilizado para promogdo do pneumoperi-
tonio.

(E) as complicagbes graves, como embolia gasosa e
pneumotdrax, ocorrem no pds-operatorio imediato.

e¥@ As esterilizagdes por gas Oxido de etileno e por perdxido

de hidrogénio consistem em métodos fisico-quimicos
que utilizam temperaturas entre 50 a 60 °C. Com
relacdo a estes dois métodos, assinale a alternativa
correta.

(A) Ambos sdo métodos de eleicdo para materiais
termorresistentes e ndao possuem restricdes a
materiais.

(B) A esterilizacdo a Peroxido de Hidrogénio produz
residuos tdxicos que sdo eliminados ao meio am-
biente necessitando de um periodo de aeragao
gue ira retirar da superficie dos materiais o residuo
do gas.

(C) As esterilizacGes a Oxido de etileno e a perdxido de
hidrogénio sao métodos de eleicdo para materiais
termossensiveis, pois ndo danificam o material
devido a baixa temperatura.

(D) Sao esterilizagdes por plasma que nao possuem
restricdes ao uso imediato apds processamento.

(E) A esterilizagdo a déxido de etileno € um processo
gue propicia a devolugao do material aos clientes
imediatamente apds o término do ciclo, pois opera a
baixa temperatura.

EF) Assinale a alternativa correta no que se refere ao

tratamento da dor pds-operatoria.

(A) Os antiinflamatérios ndo hormonais (AINH) e os
opioides sdo os analgésicos de escolha e geral-
mente usados em associacao.

(B) Na sedacao por benzodiazepinicos, o naloxone é o
antagonista utilizado e de primeira escolha.

(C) Existe uma dose de opioides definida e efetiva em
comum para todos os pacientes.

(D) Os anestésicos locais podem ser empregados por
via topica, infiltragdo local ou por via espinhal e
podem ser classificados como analgésicos.

(E) O principio que norteia o tratamento da dor pds-
operatoria é que a dor é aquilo que o paciente diz
que &, sempre sendo aceita se evidenciada por
sinais objetivos de desconforto.

As contraindicacOes para o uso de anti-inflamatdrios
no controle da dor no perioperatdrio sdo:

(A) comprometimento da funcdo renal, asma e alte-
racdo do sensorio.

(B) transtornos de coagulagdo, histdria de hemorragia
digestiva e comprometimento da fungdo renal.

(C) hipovolemia, bronquite e alteracdo do sensorio.

(D) histéria de hemorragia digestiva, comprometi-
mento da fung¢do renal e bronquite.

(E) fragilidade capilar, hipovolemia, asma.

I
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