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10.

INSTRUCOES

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

Esta PROVA consta de 25 questdes objetivas.

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

Para cada questao objetiva existe apenas uma alternativa correta, a qual devera
ser assinalada, com caneta esferografica, de cor azul ou preta, na FOLHA DE
RESPOSTAS.

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

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

Ao terminar a prova, entregue a FOLHA DE RESPOSTAS ao Fiscal da sala.

A duracdo da prova é de trés horas, ja incluido o tempo destinado ao preenchi-
mento da FOLHA DE RESPOSTAS. Ao final desse prazo, a FOLHA DE RES-
POSTAS sera imediatamente recolhida.

O candidato somente podera retirar-se do recinto da prova apdés transcorrida 1 (uma)
hora do seu inicio.

A desobediéncia a qualquer uma das recomendagdes constantes nas presen-
tes instrugdes podera implicar a anulagao da prova do candidato.
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04.

O perigo inerente a cirurgia envolve ndo somente o
risco do procedimento, como também o das complica-
cOes pos-operatorias. As complicagdes mais comuns
que podem prolongar a convalescenca ou afetar o re-
sultado sao

(A) choque, hemorragia, trombose venosa profunda,
embolia pulmonar e retengdo urinaria.

(B) septicemia, hipotensdo, sincope, coma profundo
e calculo urinario.

(C) hipertensao, dor intensa, trombose, rede venosa
alterada e parada cardiorrepiratoria.

(D) hipotensdo, incontinéncia urinaria, coma superfi-
cial e vomitos.

(E) retengdo urinaria, bradicardia, nauseas e febricula.

01. A anestesia € um estado de narcose, analgesia, rela-
xamento e perda dos reflexos. Sendo assim, considere
as seguintes complicagdes que podem acometer pa-
cientes submetidos a anestesia geral.

I -Nauseas

II - VOmitos

111 - Dor

IV - Sonoléncia

Quais estdo corretas?
(A) ApenasIell.

(B) Apenas Il e IV.
(C) Apenas I, II e III.
(D) Apenas II, Ill e IV.
(E) 1, 1L, Il e IV.

02. O objetivo da enfermagem na Sala de Recuperagao
Pos-Anestesica (SRPA) é assistir o paciente até que
ele tenha se recuperado dos efeitos da anestesia. O
Técnico de Enfermagem, ao receber o paciente na
SRPA, deve observar, na ordem de prioridade,

(A) permeabilidade das vias aéreas, sinais vitais e ni-
vel de consciéncia.

(B) sinais vitais, nivel de consciéncia e permeabilidade
das vias aéreas.

(C) nivel de consciéncia, permeabilidade das vias aé-
reas e sinais vitais.

(D) permeabilidade das vias aéreas, nivel de cons-
ciéncia e sinais vitais.

(E) sinais vitais, permeabilidade das vias aéreas e ni-
vel de consciéncia.

03. O solugo ocorre ocasionalmente apods ab-

dominais e freqlientemente em episodios e

que cessam espontaneamente ou com tra-
tamento muito simples. As causas de aparecer esse
sinal sdo , , e

Assinale a alternativa que melhor completa as lacunas
no texto acima.

(A) cirurgias — demorados — freqlientes — estresse —
vOmitos — exaustao — deiscéncia de ferida opera-
toria

(B) cirurgias — moderados — transitdrios — estresse —
vOmitos — exaustdo — deiscéncia de ferida opera-
toria

(C) dores — moderados — transitdrios — estresse — fe-
bre — vOmitos — ferida infectada

(D) dores — moderados — transitdrios — hipertensao —
nauseas — vOmitos — estresse

(E) processos infecciosos — demorados — freqlientes —
hipertensdo — vOmitos — exaustdo — deiscéncia de
ferida operatdria

05.

A medida que o paciente evolui no periodo de recu-
peragdo, seus sinais fisicos sdao observados e avalia-
dos, baseados em um conjunto de critérios objetivos.
Sao eles

(A) fungdo pulmonar estabelecida, sinais vitais esta-
veis, orientacdo no tempo e espaco, débito urina-
rio ndo inferior a 30 mL/h, nauseas e vomitos
controlados e dor minima.

(B) fungdo pulmonar irregular, sinais vitais regulares,
orientagdo para exercicios, débito urinario inferior
a 30 mL/h, naduseas e vomitos espacados e dor

moderada.

funcdo pulmonar com estabilidade moderada, si-
nais vitais com parametros até 10% a mais do
que nos valores normais, orientacdo no tempo e
espaco, débito urinario ndo inferior a 300 mL/h,
nauseas e vomitos espagados e dor minima.

(©)

(D) fungdao pulmonar estabelecida, sinais vitais esta-
veis, desorientagdo no tempo e espago, débito
urinario inferior a 3 mL/h, nduseas e vomitos con-
trolados e dor regular.

funcdo pulmonar estabelecida, sinais vitais esta-
veis, orientacdo no tempo e espaco, débito urina-
rio ndo inferior a 30 mL/h, nauseas e vOmitos
controlados e dor aguda.

(B)

06.

Uma das medicacoes mais utilizadas para alivio da dor
no pds-operatdrio imediato € a morfina. Uma vez que
a sua apresentacao € de ampolas de 1 mL com 10
mg/mL, para a administracao de 3,5 mg dessa medi-
cacdo, qual sera a quantidade necessaria em mL?

(A) 1,5mL.
(B) 3,5 mL.
(C) 4,5mL.
(D) 8,5mL.
(E) 13,5 mL.
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07.

O paciente normalmente é observado quanto aos

sinais e sintomas de desequilibrio eletrolitico. O pa-

ciente idoso encontra-se especialmente sob risco de

desequilibrio hidrico e eletrolitico. S3o sinais e sinto-

mas de hipovolemia a reducdo da pressao ,
, e PVC inferior a 4 cm de agua.

Assinale a alternativa que melhor completa as lacunas
do texto acima.

(A) venosa — a bradicardia — o aumento do débito
urinario

(B) arterial — a bradicardia — o aumento do débito
urinario

(C) venosa — a taquicardia — a redugao do débito uri-
nario

(D) arterial — a taquicardia — a redugao do débito uri-
nario

(E) venosa — a bradicardia — a redugdo do débito uri-
nario

10.

Os equipamentos basicos utilizados na Sala de Obser-
vacdo (SO) sdo classificados em fixos e moveis. Os
equipamentos fixos sdo aqueles adaptados a estrutura
fisica das salas de cirurgia.

Assinale, nas alternativas abaixo, 0 equipamento que
NAO é considerado fixo.

(A) Gases.

(B) Negatoscdpio.

(C) Foco central.

(D) Sistema de canalizacdo de ar.
(E) Bisturi elétrico.

08.

Ao eleger-se a posigao cirdrgica, esta devera ser o
mais confortavel possivel, levando em consideragdo o
anestésico utilizado e a idade, as condigGes anatomo-
fisiolégicas, as restrigOes fisicas, o peso, a altura e as
condicoes da pele do paciente.

Considere os requisitos abaixo para um bom posicio-
namento.

I -Seguranca, manutencdo da fungdo circulatéria e
privacidade do paciente.

II -Custo do material cirGrgico, presenca do instru-
mentador e temperatura da sala.

III- Compressao nervosa € muscular.
Quais estdo corretos?

(A) Apenas L.

(B) Apenas II.

(C) ApenasIell
(D) Apenas I e III.
(E) Apenas II e III.

11.

Os fios de sutura ou cirtrgicos sdo materiais utilizados
para ligadura dos vasos sangrantes e unido e coapta-
¢do de tecidos organicos lesados a fim de facilitar o
processo de cicatrizacdo, sendo utilizados na quase
totalidade dos tempos cirurgicos.

Os fios de sutura ou cirdrgicos classificam-se em

I -naturais e sintéticos.
II - absorviveis e ndo-absorviveis.
I1I - superficiais e profundos.

Quais estdo corretos?

(A) Apenas L.

(B) Apenas II.

(C) ApenasIell
(D) Apenas I e III.
(E) Apenas II e III.

09.

De um modo geral, todas as intervencoes cirirgicas
sao realizadas em quatro tempos basicos e fundamen-
tais, a saber, na ordem,

(A) diérese, hemostasia, exérese e sintese.
(B) hemostasia, exérese, sintese e diérese.

(C) diérese, exérese, dierese de fechamento e he-
mostasia.

(D) diérese, hemostasia, sintese e exérese.
(E) hemostasia, diérese, exérese e sintese.

12,

Para diminuir os riscos de infecgdo, é necessario pre-
parar a pele do paciente, removendo a flora bacteria-
na transitoria e inativando a flora residente, uma vez
que o paciente cirdrgico tem um risco especial de de-
senvolver infeccdo devido a varios fatores.

Considere os fatores abaixo citados.

I -Tempo cirtrgico prolongado e realizacdo de pro-
cedimentos invasivos.

II - Quebras de técnicas assépticas e exposigdo a fon-
tes humanas e inanimadas.

III- Tempo cirlrgico curto e realizagdo de procedi-
mentos ndo-invasivos.

Quais podem aumentar o risco de infeccao?

(A) Apenas I.

(B) Apenas II.

(C) ApenasIell
(D) Apenas I e III.
(E) Apenas II e III.
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13.

A paramentagdo da equipe cirirgica exige a realizagao

de procedimentos especificos, executados em passos

padronizados e com observagao rigorosa dos princi-

pios cientificos. Esses procedimentos sdo ,
e

Assinale a alternativa que melhor completa as lacunas
no texto acima.

(A) realizar degermacado das maos — vestir avental es-
terilizado — usar luvas esterilizadas

(B) realizar degermacdo das maos — vestir avental
lavado — usar luvas esterilizadas

(C) realizar degermacao dos dedos — vestir avental
esterilizado — usar luvas de procedimentos

(D) lavar as maos — vestir avental lavado — usar luvas
de procedimentos

(E) fazer assepsia da cirurgia — vestir jaleco — usar
avental esterilizado

16.

Sabe-se que as cirurgias ambulatoriais sdo aquelas
realizadas em Ambulatério, cuja alta hospitalar é pre-
vista para horas depois da intervencdo. Sdo cirurgias
que NAO podem ser realizadas em nivel ambulatorial:

(A) drenagens de abscesso e desbridamento cirlrgico.
(B) revascularizagao do miocardio e prétese de quadril.
(C) blefaroplastia e otoplastia.

(D) bidpsia de mama e curetagem uterina.

(E) cirurgias oftalmicas.

17.

A montagem da Sala de Cirurgia é fundamental para o
bom funcionamento e andamento das cirurgias. Um
aspecto importante a ser observado durante a monta-
gem da sala pelo Técnico de Enfermagem é

(A) verificar com atengdo a cirurgia marcada, inde-
pendentemente do tipo de anestesia a ser reali-
zada.

(B) verificar com atencdo a cirurgia marcada, nao im-
portando a idade do paciente.

(C) verificar com atencdo a cirurgia marcada, certifi-
cando-se do material, aparelhos ou alguma parti-
cularidade especial para determinado procedi-
mento.

(D) preocupar-se exclusivamente com o instrumental
cirdrgico, para que nao falte nada durante o pro-
cedimento.

(E) preocupar-se com a iluminagdo da sala, a quanti-
dade de equipamentos e a qualidade do processo
de esterilizacdo dos bisturis elétricos.

14. O bisturi elétrico € um que tem a
propriedade de transformar a alternada
de baixa freqiiéncia em corrente de alta frequéncia,
préxima da frequiéncia das ondas de radio. Esse equi-
pamento pode produzir problemas nos
tecidos organicos, quais sejam coagulagao,

e fulguracdo.

Assinale a alternativa que melhor completa as lacunas

do texto acima.

(A) aparelho eletronico — eletricidade — poucos — corte

(B) equipamento — eletricidade - diversos — dis-
seccao

(C) aparelho eletronico — eletricidade — poucos — corte

(D) aparelho eletronico — corrente elétrica — diversos — dis-
seccao

(E) instrumental — corrente elétrica — diversos — dis-
seccao

15. Os instrumentais cirlrgicos sao distribuidos em gru-

pos de acordo com a funcdo que desempenham du-
rante o ato cirdrgico. Esses instrumentais podem ser
classificados em cinco grupos distintos, ou seja:

(A) porte pequeno, porte regular, porte médio, porte
grande e especial.

(B) aco, prata, titanio, porcelana e ferro.

(C) ponta-rombo, laceragao, perfurocortante, cortante
e corte.

(D) diérese, sintese, corte, especiais e auxiliares.

(E) diérese, hemostasia, sintese, apoio/auxiliares e
especiais.

18.

Os instrumentais cirlrgicos sdo agrupados para uso
de acordo com o tempo cirlrgico e sdo classificados
em grupos diferentes conforme a sua finalidade.

As agulhas e porta-agulhas pertencem ao grupo dos
instrumentais

(A) auxiliares.

(B) especiais.

(C) afastadores.

(D) de hemostasia.

(E) de sintese.
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23. Associe a coluna da direita de acordo com a da es-

querda.

(1) Direito () Prestar Assisténcia de Enferma-
gem a clientela, sem discrimina-

(2) Dever ¢ao de qualquer natureza.

Administrar medicamentos sem
certificar-se da natureza das
drogas que os compdem e da
existéncia de riscos para a dlien-
tela.

(3) Proibigao

() Atualizar seus conhecimentos téc-
nicos, cientificos e culturais.

A seqliéncia numérica correta, na coluna da direita,
de cima para baixo, é

(A) 1-2-3.
(B) 1-3-2.
(C)2-1-3.
(D) 2-3-1.
(E) 3-1-2.

19. O bisturi elétrico € um aparelho que tem a finalidade
de transformar a corrente elétrica alternada comum
em corrente elétrica de alta freqliiéncia que, apesar
da intensidade, ndo ocasiona alteragdes organicas.
Esse equipamento cirdrgico € usado para
(A) aspirar as secrecbes durante o procedimento ci-
rurgico.

(B) manter o paciente aquecido durante o procedimen-
to cirdrgico.

(C) promover o corte de tecidos durante o procedi-
mento cirdrgico.

(D) auxiliar na iluminagao durante o procedimento ci-
rurgico.

(E) monitorizar as condigOes cardiovasculares do pa-
ciente durante o procedimento cirurgico.

20. E um cuidado importante na utilizagio da placa de
eletrocautério:

(A) manter um contato parcial da placa com o corpo
do paciente.

(B) utilizar placa infantil para criancas até 30 kg.

(C) posicionar a placa o mais préximo possivel do lo-
cal da cirurgia.

(D) utilizar os niveis de poténcia maximos adequados
para o procedimento cirdrgico em questao.

(E) colocar a placa em areas pilosas.

21. O posicionamento do paciente para o procedimento
cirirgico deve ser realizado com a participacdo de to-
da a equipe cirdrgica, o que inclui enfermagem, cirur-
gia e anestesia.

A maioria dos pacientes ¢é anestesiada na posicdo de
(A) Trendelenburg.
(B) litotomia.
(C) decubito ventral.
(D) decubito dorsal.
(E) decubito lateral.
22. Durante a realizacdo de procedimentos ambulatoriais,

é frequente a coleta de materiais para exames. Para o
encaminhamento de exames, é necessario

(A) colocar o material coletado sempre em frasco
com formol.

(B) manter a amostra sob refrigeragao, independente
do tipo de material.

(C) rotular os frascos somente com o home do paciente.

(D) verificar se foi realizada a solicitagao do exame
pela equipe médica.

(E) enviar o exame para o laboratério na proxima
semana.

24. Todos os Principios Fundamentais do Exercicio Profis-

sional, abaixo descritos, amparados pelo Conselho
Regional de Enfermagem, estdo corretos, EXCETO
um deles. Assinale-o.

(A) A enfermagem é uma profissdo comprometida
com a saude do ser humano.

(B) A enfermagem € uma profissao que atua na pro-
mogao, protecdo, recuperacdo da salde e reabili-
tacdo das pessoas, respeitando os preceitos éticos
e legais.

(C) O profissional de enfermagem respeita a vida, a
dignidade e os direitos da pessoa humana em to-
do o seu ciclo vital, com énfase , porém, a infan-
cia.

(D) O profissional de enfermagem presta assisténcia,
visando a promogao da saide como um todo.

(E) O profissional de enfermagem exerce a profissao
com autonomia, respeitando os preceitos legais
da enfermagem.
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25. As atividades do Técnico de Enfermagem na Sala de
Recuperagdo Pds-Anestésica sao os cuidados a pacien-
tes no periodo pds-operatério imediato.

Considere os abaixo citados.

I -Cuidar do posicionamento para minimizar a dor
pos-operatoria do paciente.

II - Estar atento a queixas, sinais e sintomas do pacien-
te que possam alterar sua evolugao pds-anestésica.

III - Anotar sinais vitais do paciente conforme prescricao.

Quais devem estar presentes nas acdes dos Técnicos
de Enfermagem?

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