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01 A intervencdo pela qual o cirurgido
impede ou detém o sangramento dos vasos,
durante o procedimento cirdrgico €
denominado de

(A) hemdlise.

(B) hemoterapia.

(C) hemostasia.

(D) hemorragia.

(E) hemotransfusao.

02 O ato final do procedimento cirargico
consiste no fechamento dos tecidos ksados,
gue sao aproximados por

(A) curativo oclusivo para evitar sangramento.
(B) fita hipoalergénica transparente.

(C) pincas hemostéticas.

(D) técnica de inducdo anestésica.

(E) fios cirdrgicos especificos.

03 Os tecidos sdo conjuntos de células se-
melhantes na forma e que desempenham o
mesmo tipo de funcao.

Sobre os tecidos, analise as afirmativas
abaixo.

I O tecido muscular liso é formado por célu-
las alongadas e afinadas nas pontas, tem
contragéo voluntaria e forma os muasculos
presos aos 0SSoS.

I O tecido epitelial de revestimento é consti-
tuido por células firmemente unidas umas
as outras e desempenha a funcdo de re-
vestir e proteger as superficies externas
do corpo e as cavidades internas dos &-
gaos.

[l O tecido 6sseo apresenta substancia n-
tercelular calcificada. No entanto, suas cé-
lulas se mantém vivas pois recebem nutri-
entes e oxigénio através de vasos san-
guineos localizados em uma rede de ca-
nais que passam por dentro do 0sso.

Pode-se afirmar que

(A) Apenas | é correta.
(B) Apenas lll € correta.
(C) Ilellsao corretas.
(D) 1l elll séo corretas.
(E) 1, Il elllséo corretas.

04 Acerca da esterilizacdo de materiais hos-
pitalares, por meio de produtos quimicos assi-
nale a Unica afirmativa INCORRETA

(A) A presencga de matéria organica nao alte-
ra a acdo do produto quimico, ndo tendo
necessidade de o material estar rigoro-
samente limpo e seco.

(B) Esse método de esterilizagdo € indicado
somente para materiais que nao podem
sofrer acdo do calor e quando ndo se
dispde do oxido de etileno e do peréxido
de hidrogénio.

(C) Um mesmo produto quimico, conside-
rando a concentracdo em que € usado,
pode ter a propriedade esterilizante ou
desinfetante.

(D) O material precisa estar totalmente co-
berto pelo produto, e o tempo de exposi-
¢cdo depende da concentragdo desse
produto.

(E) Esses produtos ndo devem ser irritantes
e toxicos para os tecidos humanos, ce-
vem ser estaveis, quando em solucéo
por tempo prolongado, e ter o poder de
destruir os microorganismos patogénicos
em todas as suas formas.

05 Sao acbes de responsabilidade do pro-
fissional que vai realizar a instrumentacao ci-
rdrgica

(A) chegar ao centro cirargico 30 minutos antes
do horario marcado para o inicio da cirurgia,
a fim de checar se o paciente recebeu a
medicacao pré-anestésica.

(B) chegar ao centro cirdrgico, 30 minutos an-
tes do horario marcado para o inicio da ci-
rurgia, com o objetivo de checar o funcio-
namento da mesa cirlrgica, do materi-
alfinstrumental especifico para a cirurgia,
mesas auxiliares, mesa de instrumental, fo-
co auxiliar e unidade eletrocirurgica.

(C) chegar ao centro cirdrgico 30 minutos antes
do horéario marcado para o inicio da cirurgia,
para verificar se 0 material necessario foi
esterilizado adequadamente.

(D) chegar ao centro cirtrgico 30 minutos antes
do horario marcado para o inicio da cirurgia,
para evitar que a cirurgia seja suspensa.

(E) chegar ao centro cirdrgico, 30 minutos an-
tes do horario marcado para o inicio da ci-
rurgia, para aguardar a equipe médica.



06 Apods uma cirurgia de térax / mediastino,
geralmente ocorre a necessidade de coloca-
¢do de um dreno para permitir a saida de |-
guidos da cavidade toréacica.

Nesses casos, ho momento de transpor-
tar o paciente, quais os cuidados em relacdo
ao dreno e ao vidro coletor?

(A) Dreno sempre aberto para evitar acumu-
lo de liquido na cavidade toracica e fras-
co ao lado do paciente.

(B) Dreno sempre aberto para evitar acumu-
lo de liquido na cavidade toracica e fras-
co acima do nivel do paciente.

(C) Dreno sempre fechado sem necessidade
de vidro coletor.

(D) Dreno sempre aberto para evitar acumu-
lo de liquido na cavidade toracica e fras-
co coletor desconectado.

(E) Dreno sempre fechado ao elevar o frasco
acima do paciente.

07 Com relacédo as agulhas cirdrgicas e aos
fios de sutura, leia as sentencas abaixo.

| As agulhas retas geralmente sdo utilizadas
para anastomoses intestinais.

Il As agulhas semirretas do tipo cortante sédo
usadas, quase exclusivamente, para sutu-
ras de superficie, geralmente a pele.

[l As agulhas ndo possuem um local determi-
nado na mesa de nstrumentacdo, porém
devem sempre estar presas.

IV Quanto maior o numero de zeros, mais
grosso € o fio de sutura e, quanto maior o
algarismo arabico, mais fino sera o fio.

V O catgut é um fio organico absorvivel, usa-
do comumente em pele, cirurgias gastro-
intestinais e cirurgias vasculares.

Pode-se dizer que

(A) as afirmativas | e Il estdo corretas.

(B) as afirmativas Il, lll e IV estdo corretas.
(C) as afirmativas I, Il e lll estédo corretas.
(D) as afirmativas IV e V estdo corretas.

(E) as afirmativas lll , IV e V estéo corretas.
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08 O exercicio legal de profissionais de en-
fermagem somente é reconhecido se houver
registro

(A) no Sindicato Nacional dos Trabalhadores.

(B) na Associacdo Brasileira de Enfermagem,
em ambito regional.

(©) no Conselho Regional de Enfermagem.

(D) na Federagdo Nacional dos Enfermeiros,
Técnicos e Auxiliares de Enfermagem.

(E) na Cooperativa Nacional dos Trabalhado-
res de Enfermagem.

09 Ao posicionar o paciente na mesa cirar-
gica, deve-se ter cuidado para que o decubito

(A) néo interfira nas funcdes circulatorias,
respiratorias, nas estruturas vasculares e
na integridade da pele.

(B) proporcione seguranga ao paciente, para
isso devemos prendé-lo a mesa.

(C) proporcione conforto ao paciente, para
isso devemos elevar a cabeceira.

(D) néo interfira na preferéncia do paciente.

(E) seja feito para facilitar a passagem do
paciente, da mesa para a maca.

10 Nos atendimentos a vitimas de trauma,
uma complicacdo frequente nos pacientes com
lesBes que possuem sangramento intenso é o
choque hipovolémico.

Deve-se suspeitar de choque em vitimas
gue apresentam

(A) pele quente e seca, alteragdes mentais;
taquicardia; sede intensa e taquipneia.

(B) pele umida e fria, alteracdes mentais;
bradicardia; sede intensa e bradipneia.

(C) pele umida e fria, alteracdes mentais;
taquicardia; sede intensa e taquipneia.

(D) pele quente e umida; alteracbes mentais;
taquicardia; sede intensa e taquipneia.

(E) pele quente e Uumida; taquicardia; bron-
coaspiracgdo e taquipneia.

11 Durante uma cirurgia cardiaca, utiliza-se
a Heparina em que momento?

(A) Em casos de insuficiéncia respiratoria.

(B) Antes de canular a aorta.

(C) Apoés a abertura do esterno.

(D) No momento de insercdo do dreno do
mediastino.

(E) Sempre que a frequéncia cardiaca esti-
ver acima de 120 bpm.
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12 Os cuidados de enfermagem em centro 14 Ao preparar a mesa cirlrgica, dtingergiedro

cirdrgico sdo de fundamental importancia para
a seguranca do procedimento a ser realizado.

Em relacdo ao uso do bisturi elétrico, a
placa neutra devera ser posicionada

(A) preferencialmente em areas de proemi-
néncias 0sseas.

(B) preferencialmente em &eas com grande
quantidade de pelo.

(C) preferencialmente na regido glutea, apés
ser tricotomizada e umedecida.

(D) preferencialmente sob a panturrilha ou
outra regido de grande massa muscular.

(E) nos membros superiores ou inferiores,
direito, apds ser umedecido.

13 Os acidentes com material biolégico que
envolvem profissionais de enfermagem persis-
tem no dia a dia. Prevenir esses acidentes é a
forma adequada para o sucesso das interven-
¢oes de enfermagem.

Em relagéo a acidentes com material bio-
logico, leia as sentencgas abaixo e assinale a
alternativa correta.

(A) O profissional de enfermagem ceve ter
muito cuidado e atencéo durante a reali-
zacao de procedimentos, especialmente
guando for reencapar agulhas apo6s sua
utilizacao.

(B) Medidas preventivas de acidentes perfu-
rocortantes sdo uma obrigagdo das inst-
tuicbes hospitalares. Medidas individuais
sob responsabilidade dos trabalhadores
nao interferem na ocorréncia de aciden-
tes dessa natureza.

(C) Materiais perfurocortantes, como agulha,
bisturi e similares, devem ser despreza-
dos em recipientes resistentes a perfura-
¢&o, sem necessidade de se identificar o
recipiente. Deve-se coloca-los no lixo
comum.

(D) A exposicéo do profissional de enferma-
gem ao HIV por material perfurocortante
deve ser tratada como emergéncia médi-
ca. O profissional exposto ao risco deve
realizar o teste anti-HIV por ocasido do
acidente, repetindo-o, se negativo, con-
forme indicacdo dos 6rgdos competen-
tes.

(E) Os equipamentos de protegéo utilizados
devem ser seguros, cabendo a cada tra-
balhador a responsabilidade de compra-
los.

mentador cirdrgico dispde os seguintes mate-
riais: porta-agulha, farabeuf, bisturi, kelly, allis,
backhaus, que sado, respectivamente, instru-
mentais de

(A) pinca de campo, diérese, preensao, afas-
tador, hemostasia, sintese.

(B) especial, auxiliar, sintese, diérese, he-
mostasia, afastador.

(C) afastador, sintese, hemostasia, preen-
sdo, auxiliar, diérese.

(D) sintese, afastador, diérese, hemostasia,
preenséo, pinga de campo.

(E) preensdo, afastador, sintese, auxiliar,
hemostasia, diérese.

15 A descontaminagdo pré-operatoria que
antecede a paramentacdo da equipe cirurgica
consiste em

(A) degermacdo de maos e antebracos, a-
través de escovacdo com solugdo de-
germante a base de PVPI.

(B) degermacdo de méos e antebracos com
alcool 70%.

(C) degermacdo de méos e antebracos com
agua e sabéo, nao havendo necessidade
de escovacao, para se evitar solucdo de
continuidade na pele.

(D) degermacdo de maos e antebracos, a-
través de escovacdo com solugdo de-
germante a base de Hipoclorito de sédio
a 1%.

(E) degermacdo de maos e antebracos, a-
través de escovacao com solugéo de de-
tergente enzimatico.

16 Uma das complicacdes da ferida opera-
téria, que ocorre com abertura da incisdo a-
rrgica, geralmente apés distensdo abdominal
acentuada, tosse ou grande esforco fisico, €
denominada

(A) infeccéo hospitalar.
(B) deiscéncia de sutura.
(C) evisceracéo.

(D) edema.

(E) drenagem espontanea.



17 S&o consideradas complicacdes nao-
imunes das reacdes transfusionais:

| Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida
(SIDA)

Il toxidade metabdlica

[l hipertensdo Arterial

IV parada cardiorrespiratoria

(A) Somente os itens | e Il estéo corretos.

(B) Ositens |, Il, Il e IV estdo corretos.

(C) Somente os itens | e Il estdo corretos.

(D) Somente os itens |, lll e IV estéo corre-
tos.

(E) Somente os itens lll e IV estéo corretos.

18 Para se evitar contaminacdo do material,
durante a cirurgia, quando ocorre acidental-
mente o derramamento de liquidos sobre as
mesas auxiliares e de instrumental, recomen-
da-se

(A)  substituir todo o material que foi atingido.

(B) suspender cirurgia, caso ela ainda ndo
tenha sido iniciada.

(C) utilizar um revestimento impermeavel em
todas as mesas, sob os campos cirargi-
cos.

(D) nao realizar nenhuma interferéncia, pois
a mesma ndo € necessaria, ja que tudo
gue é utilizado esta estéril.

(E) trocar a luva que o instrumentador esta-
va utilizando.

19 O termo assepsia refere-se

(A) a destruicdo de todas as formas de vida
microbiana.

(B) ao processo que remove ou mata a maioria
dos microorganismos patogénicos existen-
tes em uma superficie inerte.

(C) ao conjunto de medidas que visam a redu-
zir 0 nimero de microorganismos e evitar
sua disseminacdo ou contaminacédo de
uma area ou objeto estéril.

(D) ao conjunto de medidas realizadas através
de métodos fisicos ou quimicos e que tem
como objetivo final a destruigdo de todas as
formas de vida microbiana.

(E) as medidas que visam a diminuir e prevenir
0 crescimento de microorganismos, medi-
ante aplicacdo de um agente germicida.
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20 A tricotomia é um ritual pré-apeeatdritgdro
gue pode aumentar as taxas de supuracao das
cirurgias limpas, ao invés de diminuilas. Esse
procedimento deve restringir-se aos casos em
gue os pelos impegam a visualizagdo do cam-
po cirdrgico e, por seguranca e prevencao,
deve ser realizado, em relacdo a cirurgia,num
intervalo temporal

(A) inferior a 2 horas.
(B) entre 2 e 3 horas.
(C) entre 3 e 4 horas.
(D) entre 4 e 5 horas.
(E) superior a 5 horas.

21 O processo pelo qual, através de uma
fistula ateriovenosa, filtra-se o sangue, promo-
vendo a eliminacado de toxinas, denomina-se

(A) dialise peritoneal.

(B) drenagem peritoneal.
(C) toracocentese.

(D) hemodialise.

(E) arteriografia.

22 A complicacdo poés-operatéria definida
como reducdo do volume de um lobo ou de
uma parte do pulmao, causada pela obstrucdo
de um dos brénquios, € denominada

(A) choque hipovolémico.
(B) atelectasia.

(C) bronquite.

(D) pneumonia.

(E) hemoptise.

23 Sobre o processo de cicatrizagdo, €
incorreto afirmar que

(A) o envelhecimento retarda a cicatrizacao.

(B) a reparagédo dos tecidos depende de
uma dieta equilibrada.

(C) o0 suprimento sanguineo menos abun-
dante ocorre nos tecidos adiposos.

(D) hipoglicemia retarda o processo de cica-
trizacao.

(E) imunossupressao contribui
cicatrizacao deficiente.

para uma



24 Deve-se manter o paciente na posicado
dorsal sem elevacédo da cabeca, para prevenir
cefaleia no pés-operatorio imediato, quando for
empregada anestesia do tipo

Hospital Universitério

28 Indique o nome da apoplexia quEsmimBedro

nifesta como uma perda subita das fungbes
cerebrais em consequéncia de uma interrup-
¢cdo do suprimento sanguineo para uma parte

(A) geral.

(B) raquidiana.

(C) peridural.

(D) local.

(E) porinalagéo.

25 Quanto a classificacdo de fatores deter-

minantes de infec¢do cirdrgica, correlacione a
coluna da direita com a da esquerda.

1. Limpa ()

2. Limpa conta- (
minada

3. Contaminada ( )

4. Séptica ()

Pequena quebra na técnica
asséptica

) Ferida traumatica com cica-
trizacao retardada

Sem quebra na técnica -
séptica
Derramamento
proveniente do trato
trointestinal

grosseiro
gas-

A sequéncia correta, de cima para bai-

X0, é

A 1,2,3,4.

B) 3,4,1,2.

< 2,4,1,3

(D) 4,3,2,1.

(E) 3,2,1,4.

26  Um paciente com hemoptise e sinais de
edema agudo pulmonar deve ser mantido na
posicao

(A) ventral.

(B) dorsal.

(C) de fowler.

(D) lateral.

(E) trendelemburg.

27 Sé&o alteragcbes que indicam faléncia

respiratoria, EXCETO

(A) abolicéo de reflexos.

(B) pulso filiforme.

(C) relaxamento esfincteriano.
(D) agitagédo psicomotora.

(E) miose.

do encéfalo.

(A) Paraplegia

(B) Doenca de Parkinson

(C) Traumatismo cranioencefalico

(D) Acidente vascular cerebral

(E) Epilepsia

29 O pulso é um dos sinais vitais que pode

nos dar informacdes sobre o funcionamento do
aparelho circulatorio.

Em relacdo a esse sinal vital, assinale a

afirmativa INCORRETA.

A)

(B)
(©)

(D)
(E)

30

a taquisfigmia ocorre quando os bati-
mentos do pulso estdo acima do nor-
mal.

O pulso pode ser avaliado quanto a fre-
guéncia, ritmo e amplitude.

0 pulso periférico € verificado, colocan-
do-se um estetoscépio no apice do co-
racao.

a idade e o sexo sao alguns fatores que
podem influenciar sua frequéncia.

a bradisfigmia ocorre quando os bati-
mentos do pulso estdo abaixo do nor-
mal.

De acordo

com 0 Decreto-Lei

n°® 94.406/87,que regulamenta o exercicio das
atividades de Enfermagem, s&o incumbéncias
do Técnico de Enfermagem

A)

(B)

(©)

(D)

(E)

assistir o enfermeiro no planejamento,
programacdo, orientacdo e supervisao
das atividades de assisténcia de enfer-
magem.

prestar cuidados de enfermagem de
maior complexidade técnica e que exijam
conhecimentos cientificos adequados e
capacidade de tomar decisdes imediatas.
dirigir érgdos de enfermagem integrantes
da estrutura basica da Instituicdo de sa-
Ude, publica ou privada.

organizar e dirigir os servigos de enfer-
magem e suas atividades técnicas e au-
xiliares nas empresas prestadoras des-
Ses Sservicos.

planejar, organizar, coordenar executar e
avaliar os servigcos da assisténcia de en-
fermagem.
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31 Os registros de enfermagem sdo aqueles 34 O procedimento de transfusao dénsamguredro

realizados pelos integrantes da prépria equipe
e devem incluir todas as ocorréncias e todos
0s cuidados prestados ao cliente.

Sobre esse tema, assinale a afirmativa
correta

(A) N&o ha necessidade de se registrar as
gueixas do paciente, pois na maioria das
vezes o0 paciente esta desorientado.

(B) As anotacBes ou registros de enferma-
gem devem ser escritos no prontudrio do
paciente de maneira completa, clara e
precisa, abordando os aspectos biol6gi-
cos, psicolégicos, sociais e espirituais e
devem vir acompanhados da assinatura
da pessoa que os realizou.

(C) Um fator fundamental que ajuda os pro-
fissionais de enfermagem a fazer anota-
cOes corretas e completas é o de saber
ouvir 0 que opaciente mais lucido da
enfermaria diz sobre os demais.

(D) Os profissionais de enfermagem séo, na
maioria das vezes, 0s primeiros a obser-
var sinais e sintomas que podem ajudar
no diagnostico. Assim, o mais importan-
te ndo € registrar, mas apenas ouvir as
observacdes.

(E) As anotacbes ou registros de enferma-
gem ndo necessitam ser completos, pois
assim reduz-se o tempo dispensado
nesta atividade, porque o0 mais importan-
te é realizar a assisténcia de enferma-
gem.

32  Uma frequéncia respiratéria abaixo de
16 movimentos por minuto denomina-se

(A) taquipneia.
(B) bradipneia.
(C) eupneia.
(D) ortopneia.
(E) dispneia.

33 Na terminologia cirdrgica, o radical sco-
pia significa

(A) incisao.

(B) retirada.

(C) visualizacao.
(D) fixacao.

(E) sutura.

exige a analise prévia de compatibilidade, me-
dida na amostra sanguinea do paciente, pelo
risco de aglutinacao.

Quando se administra plasma, isto néo é
necessario, porque esse derivado sanguineo
NAO contém

(A) albumina.
(B) proteina.
(C) fibrinogénio.
(D) glicose.

(E) hemacias.

35 As comiss0es intersetoriais subordinadas
ao Conselho Nacional de Saude tém a finali-
dade de articular politicas e programas de inte-
resse para a saude, cuja execucdo envolva
areas nao compreendidas no ambito do Siste-
ma Unico de Saude (SUS).

Essa articulagéo abrange, em especial, a
saude

(A) damulher.

(B) dacrianga.

(C) do trabalhador.
(D) doidoso.

(E) doindigena.

36 Nebulizagdo é a administragdo de medi-
camentos por inalagéo, transformando-os em
pequenas particulas volateis ou nuvens de
vapor.

O técnico de enfermagem deve controlar
o tempo do tratamento que, de acordo com a
prescricdo meédica, costuma ser

(A) inferior a 10 minutos.

(B) entre 10 e 15 minutos.
(C) entre 15 e 20 minutos.
(D) entre 20 e 25 minutos.
(E) superior a 25 minutos.
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37 A tensao arterial resulta de dois fatores 40 Os estudos e observagoes epiderhisidtiedsdro

principais: a quantidade de sangue que O co-
racdo descarrega no sistema arterial na unida-
de de tempo {olume/minuto) e a resisténcia
oposta ao fluxo sanguineo em sua passagem
através das artérias para os capilares e veias
(resisténcia periférica).

Dessa forma, a tensao arterial normal em
um individuo higido de 35 anos deve ser de

(A) PAD <70 mmHg e PAS > 125 mmHg.

(B) PAD <85 mmHg e PAS <130 mmHg.

(C) PAD de 85 a 90 mmHg e PAS de 130 a
140 mmHg.

(D) PAD <90 mmHg e PAS < 120mmHg.

(E) PAD de 90 a 99 mmHg e PAS de 130 a
139 mmHg.

38 Bolsas transfundidas vazias, ou que con-
tenham menos de 50 mLde produto residual
(sangue ou hemocomponentes), sao classifi-
cadas, de acordo com a Resolugdo RDC n.° 33
da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria —
ANVISA (que dispbe sobre o gerenciamento
de residuos de servicos de saude), como sen-
do um residuo do tipo

(A) potencialmente infectante.
(B) quimico.

(C) rejeito radioativo.

(D) residuo comum.

(E) pérfurocortante.

39 O tratamento emergencial da hipovole-
mia grave, causada por choque hemorragico,
em uma unidade de pronto atendimento,

compreende as seguintes condutas terapéuti-
cas, EXCETO

(A) puncéo de acesso venoso central.

(B) infusdo inicial de 2000 mL de cristaloide.

(C) solicitacdo de tipagem sanguinea e pro-
va cruzada.

(D) puncédo de dois acessos venosos perifé-
ricos de grosso calibre.

(E) reposigéo volémica.

revelam que existem fatores de risco na ateros-
clerose que tendem a tornar o individuo mais vul-
neravel ao desenvolvimento de doenca cardiaca
coronariana, angina pectoris e infarto do miocér-
dio.

Esses fatores de risco incluem

(A) tabagismo, hiperlipidemia e hipertenséo.

(B) obesidade, tabagismo e inatividade fisi-
ca.

(C) tabagismo, diabetes e historia familiar
positiva.

(D) tabagismo, stress e niveis elevados de
triglicerideos.

(E) obesidade, tabagismo, hipertenséo, disli-
pidemia, sedentarismo, stress e histéria
familiar positiva.



